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Quelques  recherches  faites  pour  se  procurer  les 
dessins  ,  ayant  retardé  la  gravure  des  planches  du 
tome  5s ,  MM.  les  Souscripteurs  sont  prévenus 
qu’elles  seront  jointes  ,  avec  leurs  explications,  au 
tome  54* 
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A  MM.  les  souscripteurs  du  Dictionaire  des  Sciences  médi¬ 
cales  et  de  la  Biographie. 

On  va  imprimer  la  liste  de  MM.  les  Souscripteurs  du  Dic¬ 
tionaire  ;  vous  êtes  prié  de  nous  adresser  vos  noms,  prénoms  r 
et  qualités,  écrits  très-lisiblement ,  franc  de  port,  ou  pac. 
l’entremise  des  libraires  avec  lesquels  nous  correspondons , 
qui  nous  feront  passer  ces  listes  collectivement. 


Le  tome  second  de  la  Biographie  médicale  a  paru.  . 

Nous  pouvons  annoncer  d’une  manière  positive  à  MM.  les 
Souscripteurs  que  l’ouvrage  se  bornera  à  huit  volumes  seu¬ 
lement,  et  nous  prenons  l’engagement  de  livrer  gratis  le  tome, 
neuvième  et  les  suivans. 

L’importance  des  articles  principaux,  le  soin  mis  à  les 
rédiger ,  et  les  recherches  sans'fin  qu’il  a  fallu  faire  pour  se 
procurer  les  ouvrages  des  médecins  dont  on  a  retracé  la  vie 
et  les  opinions ,  telles  sont  les  causes  du  retard  qu’a  éprouvé 
la  publication  de  ce  second  volume.  Pour  donner  une  idée  du 
travail  immense  qu’il  a  exigé ,  nous  nous  contenterons  de  faire 
observer  que  le  hasard  y  a  réuni  les  plus  grandes  notabilités 
historiques  des  temps  passés  et  même  de  l’époque  actuelle.  La 
lettre  B  renferme ,  en  effet ,  a  elle  seule ,  près  d’un  cinquième 
des  noms  de  la  Biographie  médicale  ;  et  parmi  ces  noms  bril¬ 
lent  ceux  d’une  foule  de  médecins  et  de  naturalistes  du  premier 
ordre ,  entre  lesquels  il  nous  suffira  de  citer  les  Bacon  ,  Bar¬ 
thez,  les  Barthoein,  les  Bauhin,  Bichat,  Boerhaave,  Bon¬ 
net  ,  Bordetj  ,  Born  ,  Bouvart  ,  Boyle  ,  Broussais  ,  Brown, 
Buechner  et  Buffon.  Aucune  autre  lettre ,  l’H  excepté , 
n’offrira  une  pareille  réunion  d’articles  aussi  imporlans. 

Un  livre  de  cette  nature  est  utile  a  tous  les  gens  de  l’art 
qui  désirent  lire  avec  fruit ,  et  connaître  à  fond  l’histoire  de 
la  science  médicale  :  telle  est  du  moins  l’opinion  des  méde¬ 
cins  qui  joignent  l’érudition  a  l’habileté.  Elle  ne  trouvera  de 
contradicteurs  que  parmi  les  hommes  qui  suppléent  à  une 
instruction  solide  par  des  épigrammes,  et  qui,  h  défaut  de 
savoir ,  cherchent  à  briller  par  des  pamphlets  éphémères. 

Cette  collection  a  été  recherchée  de  tous  les  Souscripteurs 
du  Dictionaire  ;  elle  est  devenue  le  complément  indispensable 


de  ce  grand  ouvrage.  L’assurance  positive  que  nous  donnons 
de  pouvoir  renfermer  la  Biographie  médicale  en  huit  volumes, 
engagera  sans  doute  un  grand  nombre  de  souscripteurs. 

Nous  prions  d’adresser  les  demandes  le  plus  tôt  possible , 
parce  que  nous  sommes  dans  l’obligation  de  réimprimer  les 
premiers  volumes  qui  sont  déjà  presque  épuisés. 

Ces  huit  volumes  ne  formeront  qu’une  dépense  de  qua¬ 
rante-huit  francs  ,  payable  successivement  en  une  année. 

Une  des  parties  les  plus  piquantes  de  ce  recueil  est  la  Bio¬ 
graphie  des  Médecins  'vivons-,  nous  appelons  l’attention  des 
lecteurs  sur  l’art.  Broussais,  inséré  dans  le  Tome  deuxième  ; 
nous  donnerons  la  Biographie  de  la  plupart  des  auteurs  du 
Dictionaire  des  Sciences  médicales . 

Nous  devons  à  M.  le  baron  Desgenettes  l’un  des  articles 
les  plus  importans  de  ce  volume,  Boerhaave;  et  l’article 
Brovvk  à  M.  Coutanceau,  médecin  en  chef  du  Val-de-Grâce. 
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SOMASCETIQUE,  s.  f.  Dans  plusieurs  articles  de  ce  Die- 
tionaire,  on  a  traité  avec-soin  tout  ce  qui  e'tait  relatif  à  quel¬ 
ques  exercices  particuliers  employés  comme  moyens  de  sanie'  : 
ainsi,  on  a  parlé  de  la  gymnastique ,  de  la  lutte ,  de  la  pales- 
ïrique,  du  pugilat,  etc.  ;  mais  aucun  de  ces  mots  .ne  pouvant 
fournir  une  idée  assez  étendue  pour  comprendre  l’ensemble  des 
ihouvemehs  régularisés  qui  appartiennent  au  domaine  de  l’art, 
nous  avons  préféré  rendre  à  cette  partie  de  l’hygiène  medicale, 
un  titre  plus  général,  plus  expressif,  et  nous  avons  choisi  celui 
de  somüsce'liqüé ,  emprunté  de  cap taenia,  j’exerce  le  corps, 
capta,  et  acyjco ,  S.  Plutarque,  Vie  d’E milius;  ri  xa'i  cyjhb, 
êipi 1,  sen  cap.acn.iiv  to it  CTpariâtais  (Xénophon,  Gyrop ,). 

Ce  n’est  point  l’idée  d’innover  qui  a  présidé  à  cette  déter¬ 
mination  ,  mais  bien  l’ambition  naturelle  ae  présenter  un  terme 
convenable  qu’on  pût  entendre, et  qui  renfermât  dans  sa  for¬ 
mation  tout  le  sens  qu’dn  doit  attacher  à  la  chose  désignée. 

Le  terme  de  gymnastique ,  adopté  vulgairement  et  sans  au¬ 
cun  examen,  vient  du  verbe  yvpva^a ,  dérivé  lui-même  de 
l’adjectif  yvpvoç ,  nu  ;  idée  vide  de  sens  pour  nous,  et  que  les 
anciens  entendaient  fort  bien ,  puisqu’ils  combattaient  sans 
vêtemens. 

Indépendamment  de  ces  motifs,  déjà  assez  puissans  par  eux- 
jiliêmes  pour  changer  ou  laisser  vieillir  une  expression  éminem¬ 
ment  vicieuse,  il  importe  d’avertir  que  nous  n’avons  point 
composé  le  terme  par  des  rapprochemens  forcés.  Le  besoin 
d’une  nomenclature  plus  précise,  sollicitée  pour  tous  les  termes 
de  médecine,  et  employée  avec  succès  par  les  modernes,  au¬ 
rait  assez  justifié  cette  hardiesse;  mais  les  anciens  ont  fait  eux- 
mêmes  tous  les  frais  de  cette  justification,  puisqu’ils  se  ser¬ 
vaient  indifféremment  de  eap.acnia  et  de  yvp.vttSTiy.il. 

Ou  serait  porté  à  croire  que  les  Lacédémoniens  donnèrent, 
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les  premiers ,  le  nom  de  gymnastique  à  l’art  d’exercer  le  corps  i 
en  effet,  ils  ne  craignirent  point  de  faire  lutter  non-seulement 
les  hommes,  mais  encore  les  femmes  dans  un  état  presque 
complet  de  nudité;  et  ces  espèces  de  luttes,  dont  la  pureté  des 
mœurs  garantissait  l’innocence,  étaient  sous  la  sauvegarde  des 
lois  et  des  magistrats. 

Les  Athéniens,  qui  portaient  dans  tout  le  sentiment  délicat 
des  convenances,  alors  même  qu’ils  avaient  moins  de  mœurs, 
employèrent  souvent  l’expression  la  plus  technique,  et  don-- 
nèrent,  en  outre,  le  nom  à'  ù.<rx.m  ai  aux  athlètes,  àÔÀHTcU , 
ainsi  que  le  rapporte  Erotianus.  Qui  pourrait  disconvenir  que 
la  première  de  ces  dénominations  ne  fût  préférable  à  l’autre? 
Le  mol  athlète ,  outre  l’inconvénient  de  n’appartenir  qu’à  une 
espèce  de  combat,  n’a- 1- il  pas  cet  autre  désavantage,  de  ne 
rien  désigner  de  sensible  pour  nous,  puisqu’il  dérive  d’&flAol', 
récompense,  prix,  parce  que  les  combaitans  luttaient  pour 
remporter  des  prix  proposés?  Les  athlètes  étaient  donc  les  ré¬ 
compensés. 

Par  l’expression  a-ap.at7y.ia ,  les  anciens  comprenaient  tous 
les  exercices  du  corps  ,  de  même  que,  par  hoaniip  tov ,  ils  en¬ 
tendaient  l’espace,  l’enceinte  où  sê  pratiquait  toute  espèce  de 
jeu  "ou  de  lutte;  c’était  aussi  un  lieu  propre  à  la  méditation  : 
d’où  est  venu  le  genre  ascétique. 

Si  le  climat  constamment  chaud ,  sec  et  uniforme  de  la 
Grèce,  favorisait  les  combats  ou  les  luttes  entre  des  rivaux  dé¬ 
pouillés  de  leurs  vêtemens,les  fréquentes  variations,  l’humi¬ 
dité  et  l’âpreté  du  nôtre,  repousseront  toujours  cette  bizarre 
coutume  :  je  ne  parle  point  dé  nos  mœurs ,  qui  s’en  effarou¬ 
cheraient  à  bon  droit. 

Ce  que  je  viens  de  dire  est' upe,  supplique  au  lecteur  pour 
qu’il  daigne  me  pardonner  la  hardiesse  d’un  mot  nouveau. 
Toutefois,  pour  me  conformer  aux  usages  reçus,  je  confondrai 
dans  la  même  idée  toutes  çès  expressions  diverses  :  somascé- 
tique ,  somascie  et  gymnastique  ;  asçétérion ,  palestre  et  gym¬ 
nase  ;  ascètes  et  athlètes. 

Idées  générales  sur  la  soniascélique  et  les  ascétérions  des 
anciens.  Quoique  les  auciens  eussent  des  connaissances  bornées 
sur  l’histoire  anatomique  et  physiologique  de  l’homme,  leur 
génie,  leur  perspicacité  et  le  besoin  qui  se  faisait  constamment 
sentir,  suppléèrent  à  ce  qui  leur  manquait,  et  ils  tirent  quel¬ 
ques  progrès  dans  la  somasçétiqué  médicale;  mais  il  était  ré¬ 
servé  aux  modernes  d’en  reculer  les  bornes,  plus  éclairés  dans 
la  connaissance  des  lois  physiologiques,  anatomiques  et  hy¬ 
giéniques.'  Cependant  celte  science  n’a  point  encore,  atteint 
son  dernier  degré  de  perfection,  ses  calculs  n’ayant  point 
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été  soumit  au  grand  creuset  de  l’expérience  dans  un  vaste  éta¬ 
blissement. 

11  faut  néanmoins  dire,  à  la  louange  de  Fantiquilc,  que  les 
modernes  leur  sont  fort  inférieurs  dans  la  construction  et  la 
disposition  des  gymnases.  Satisfaits  de  quelques  concessions  de 
terrain,  tout , s’est  borné  à  des  essais  peu  encouragés;  au  lieu 
de  faire  un  appel  au  génie  et  aux  grands  talens ,  tout  a  clé  livré 
à  l’esprit  inventif  de  quelques  particuliers.  Mais  que  peuvent 
les  individus  isolés  pour  l’élévation  de  ces  vastes  et  magni¬ 
fiques  édifices,  monumcns  de  la  grandeur  des  Grecs;  de  ces 
édifices  qui  n’étaient  pas  seulement  des  enceintes  destinées  à 
agrandir  les  facultés  physiques  du  corps,  mais  des  lycées,  où 
une  jeunesse  ardente  et  studieuse  allait  lutter  d’esprit, et  d’in¬ 
telligence;  où  un  Socrate  développait,  dans  des  conversations 
aimables  ,  l’unité  du  souverain  universel,  et  les  lois  éternelles 
-  d’une  pure  et  sainte  morale  ;  où  un  Platon  faisait  entendre  ses 
oracles  sur  les  grands  principes  de  la  philosophie,  sur  les  so¬ 
ciétés  politiques  ;  où  un  Aristote  fondait  les  bases  de  cette  his¬ 
toire  naturelle  tant  perfectionnée  de  nos  jours?  Notre  voix  re¬ 
tentira  dans  les  déserts  ;  nous  ne  ferons  que  des  vœux  impuis- 
sans  et  des  plans  admirables,  tant  que  les  gouvernemens , 
éclairés  sur  leurs  vrais  intérêts  et  sur  ceux  des  peuples,  ne 
sentiront  pas  la  nécessité  d’associer  l’éducation  physique  à 
l’éducation  intellectuelle;  tant  qu’ils  ne  feront  pas  consister 
leur  gloire  à  commander  à  des  êtres  robustes  plutôt  qu’à  des 
squelettes  flétris  par  la  misère,  les  infirmités  et  la  consomption. 

Avec  méins  de  frais  qu’il  n’en  faut  pour  l’acquisition  d’un 
hôtel ,  on  aurait,  à  Paris,  le  plus  beau,  le  plus  vaste,  le  plus 
commode  des  ascélérions  :  le  clos  Saint-Lazare,  situé  entre  le 
faubourg  Poissonnière  et  le  faubourg  Saint-Denis,  offre  un 
espace  de  quatre-vingts  arpens  disponibles;  le  canal  de  cein¬ 
ture,  qui  doit  distribuer  les  eaux  de  l’Ourcq,  traverse  la 
partie  supérieure  de  l’enceinte ,  et  fournirait,  avec  la,  plus 
grande  facilité,  l’eau  nécessaire  à  un  grand  bassin  de  natation; 
et  comme  si  les  circonstances  avaient  été  réunies  par  une  main 
puissante  pour  donner  tout  à  coup  à  ce  genre  d’institution  le 
grandiose  dont  elle  est  susceptible,  une  pompe  à  feu,  destinée 
à  l’abattoir,  fournirait  en  abondance  l’eau  chaude  pour  la  na¬ 
tation  d’hiver  et  d’été.  Que  le  gouvernement  daigne  fixer  un 
instant  son  attention  sur  ce  précieux  et  immense  terrain,  et 
bientôt  nous  n’aurons  rien  à  envier  à  l’antiquité. 

Il  faut  rendre  justice  k  l’administration  départementale  qui 
lutte  depuis  longtemps  contre  tous  les  obstacles  pour  faire 
fructifier  les  germes  de  la  science  gymnastique.  Si  jamais  les 
Français  s’aperçoivent  qu’ils  ne  participent  encore  qu’à  une 
demi-éducation ,  et  si  le  goût  d’une  chose  aussi  utile  que  celle 
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de  la  somascétique  frappe  enfin  leur  imagination  délicate,  oh 
devra  à  M.  le  comte  de  Chabrol  l’honneur  d’avoir,  le  premier, 
communiqué  une  impulsion  dont  les  résultats  peuvent  être 
immenses  pour  l’amélioration  de  l’espèce  humaine. 

Quoi  qu’il  en  soit  denos  rêves  philanthropiques,  nous  donne¬ 
rons  ici  la  description  des  gymnases  d’Athènes  ,  empruntée 
textuellement  de  l’abbé  Barthélemy  ,  t.  ii,  p.  128  et  suivantes; 

in-40.  Didot. 

«  Les  Athéniens  ont  trois  gymnases  destinés  à  l’institution 
de  la  jeunesse,  celui  du  Lycée,  celui  du'Cynosarge  ,  situé  sur 
une  colline  de  ce  nom,  et  celui  de  l’Académie.  Tous. trois  ont 
été  construits,  hors  des  murs  de  la  ville,  aux  frais  du  gouver¬ 
nement  :  ce  sont  de  vastes  édifices  entourés  de  jardins  et  d’un 
bois  sacré.  On  entre  d’abord  dans  une  cour  de  forme  carrée  et 
'dont  le  pourtour  est  de  deux  stades;  elle  est  environnée  de 
portiques  et  de  bâtimens;  sur  trois  de  ses  côtés,  sont  des  salles 
spacieuses  et  garnies  de  sièges  où  les  philosophes,  les  rhéteurs 
et  les  sophistes  rassemblent  leurs  disciples;  sur  le  quatrième, 
on  trouve  des  pièces  pour  les  bains  et  les  autres  usages  du  gym¬ 
nase  :  le  portique  exposé  au  midi  est  double,  afin  qu’en  hiver 
la  pluie,  agitée  par  le  veut,  ne  puisse  pénétrer  dans  sa  partje 
intérieure. 

«  De  cetlecour,  on  passedans  une  enceinte  également  carrée: 
quelques  platanes  en  ombragent  le  milieu  ;  sur  trois  des  côtés, 
régnent  des  portiques;  celui  qui  regarde  le  nord  est  à  double 
rang  de  colonnes,  pour  garantir  du  soleil  ceux  qui  s’y  pro¬ 
mènent  en  été;  le  portique  opposé  s’appelle  Xiste.  Dans  la 
longueur  du  terrain  qu’il  occupe,  ou  a  ménagé  au  milieu  une 
espèce  de  chemin  creux  d’environ  douze  pieds  de  largeur'  sur 
près  de  deux  pieds  de  profondeur  :  c’est  là  qu’à  l’abri  des  in¬ 
jures  du  temps  ,  séparés  des  spectateurs  qui  se  tiennent  sur  les 
plates-bandes  latérales ,  les  jeunes  élèves  s’exercent  à  la  lutte. 
Au  delà  du  Xiste,  est  un  stade  pour  la  course  à  pied.» 

On  a  récemment  donné  pour  prix  de  dessin,  à  l’école  d’ar¬ 
chitecture,  le  plan  d’un  gymnase  :  ce  sujet  qui,  peut  être, 
n’avait  jamais  été  traité,  honore  l’homme  habile  et  intelligent 
qui  l’a  donné  ;  les  élèves  l’ont  admis  avec  enthousiasme.  IN  ous 
voulions  présenter  ici  la  gravure  du  dessin  qui  a  été  couronné; 
mais  il  n’a  pas  été  possible  de  se  le  procurer  assez  prompte¬ 
ment. 

Après  avsoir  exposé  ce  qu’il  importait  le  plus  de  dire,  soit 
sur  quelques  généralités  de  nomenclature,  soit  sur  la  construc¬ 
tion  des  édifices  et  la  disposition  intérieure  des  accélérions , 
nous  arrivons  à  l’histoire  de  l’art. 

Histoire  de  la  somascétique  dans  l’antiquité.  O11  ne  connaît 

l’antiquité  la  plus  reculée  que  par  les  poëiues  d’Homère ,  quel- 
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que  s  hymnes  d’Orphée  et  les  livres  de  Moïse.  Tout  occupé  de 
sa  théocratie,  le  législateur  des  Hébreux  paraît  avoir  un  peu 
iiégligé  les  institutions  qui  fortifient  le  corps  :  il  connaissait 
cependant  les  lois  de  l’hygiène,  et  il  en  a  établi  d’importante* 
dans  l’usage  des  bains,  dans  les  jeûnes  et  l’abstinence  de  cer¬ 
tains  alimens  de  difficile  digestion. 

Tout  à  coup  on  arrive  à  Homère,  et  déjà  on  aperçoit  dans 
ses  écrits  la  somasce'tique  toute  créée;  preuve,  sans  réplique, 
qu’elle  remontait  à  une  antiquité  plus  reculée. 

Il  est  donc  très-probable  qu’Esculape,  Hercule,  le  centaure 
Chiron,  durent  en  partie  cette  illustration,  qui  en  fit  des  demi- 
dieux,  autant  à  l’art  de  réparer  les  désordres  de  l’économie 
vivante,  qu’à  celui  de  les  prévenir  par  des  principes  d’hygiène 
propres  à  fortifier  le  corps. 

On  pense  assez  généralement  que  l’amour  des  exercices  étant 
dans  la  nature  elles  besoins  de  l’homme,  les  premiers  habilans 
de  la  terre,  après  s’être  réunis  en  société,  n’eurent  d’abord 
d’autre  science  que  celle  où  il  fallait  déployer  la  force  et 
l’adresse.  Un  pugilat  grossier,  des  luttes  exécutées  sans  art,  tels 
furent  les  premiers  moyens  employés;  mais  à  mesure  que  la 
civilisation  fit  des  progrès ,  on  introduisit  quelques  raffine- 
mens ,  quelques  règles. 

Nous  aVons  déjà  vu  (article  pugilat )  que  Pollux  passait 
pour  avoir  perfectionné  ce  genre  de  combat ,  et  qu’il  s’y  dis¬ 
tingua,  dans  l’expédition  des  Argonautes,  par  une  victoire  si¬ 
gnalée  sur  le  roi  des  Be'brices. 

Les  héros  peints  par  le  prince  des  poêles  s’entretenaient  dans 
les  fatigues  de  la  guerre,  en  jouant  sur  le  rivage  de  Troie, 
avec  ces  mêmes  armes  qu’ils  tournaient  ensuite  contre  l’en¬ 
nemi.  «  Achille,  retiré  dans  ses  superbes  navires,  nourrit  son 
courroux  contre  Agamemnon,  chef  de  l’armée;  ses  chevaux 
immobiles  près  des  chars,  paissent  le  lotos  et  l’ache  humide 
derprairies  ;  mais  les  peuples  (les  soldats)  s’essayaient  sur  le 
rivage  de  la  mer  à  jeter  le  disque,  à  manier  l’arc,  et  à  lancer 
au  loin  les  traits  :  ; 

Aetoi  ce  crupct  pnypivi  BaXamic 
Ainota-n  rtparom  ,  nai  tt/yayé»«» 

liv.U. 

Aux  funérailles  de  Patrocle  ( lib.*  xxm),  Achille  fait  célébrer 
des  jeux.  »  Ici,  Homère  prouve  que  la  somascie,  déjà  perfec¬ 
tionnée  sous  le  rapport  guerrier,  avait  aussi  pour  but  de  se 
procurer  des  jouissances,  de  se  fortifier  le  corps,  et  de  con¬ 
quérir  des  récompenses. 

«  Cependant  Achille  retient  près  de  lui  les  peuples  guerriers, 
les  fait  plafcer  dans  une  vaste  enceinte;  ordonne  de  sortir  les 
prix  («tÔAs;)  des  navires;  les  bassins,  les  trépieds,  les  elle- 
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Vaux  ,  les  mules,  les  bœufs  au  front  robuste  ,  les  captives  or¬ 
nées  d’élégantes  ceintures,  et  le  fer  étincelant 

Aitàf  A'^iAAtu; 

A’i'tS»  \kov  ifvx.li ,  xx't  îgani  ’evpth  i ynitt 
Nsâ*  rîipep  ÜÙax  ,  XijgiiTia-Tf  ,  rpi caaS'iuT  tt 
Fartre-js  8' ,  «pioiov  te  ,  /3oSvt’  ïq>8ifxtt  x&piivtt 
H’  tts  -j/uva/Kctî  ÈiiÇatou;  ,  ■Trixiov  Te  riïiipoi. 

D’abord  il  destine  des  prix  superbes  aux  agiles  conducteurs 
des  chars...  ;  il  eu  propose  ensuite  pour  le  combat  du  ceste... 
Euryale  vaincu  par  Epeus  est  emporté  par  ses  amis  ;  ses  pieds 
traînent  dans  la  poussière  :  il  vomit  un  sang  noir;  sa  tête  est 

penchée,  et  il  s’évanouit  entre  les  bras  de  ses  compagnons . 

Le  fils  de  Pélée  montre  après  ce  combat  les  prix  de  la  lutte  ; 
les  fils  de  Laerte  et  de  Téiamon  s’élancent  dans  l’arène;  ils 
s’embrassent  de  leurs  mains  vigoureuses;  leurs  dos  craquent 
sous  l’effort  de  leurs  bras;  la  sueur  les  inonde;  des  tumeurs 
s’élèvent  sur  leurs  flancs  et  sur  leurs  épaules.  Ajax  soulève  son 
rival ,  mais  Ulysse  n’oublie  point  la  ruse  :  avec  son  pied  il 
frappe  son  rival  au  jarret,  lui  fait  plier  le  genou,  le  renverse, 
et  tombe  sur  lui . . .  Approchez, ô  guerriers  qui  vou¬ 
lez  vous  essayer  à  la  course . Ulysse  est  de  nouveau  cou¬ 
ronné .  Diomède  remporte  sur  Ajax,  fils  de  Téiamon ,  le 

prix  de  l’escrime . Alors  Achille  apporte  un  disque  de  fer, 

masse  informe  et  pesante  que  lançait  autrefois  Aëtion.  Ajax  , 
Epeus  et  Leontée  sont  vaincus  par  Polypètes,  qui  fait  voler  le 
disque,  et  passe  la  portée  de  ses  rivaux  de  tout  l’espace  que 
franchit  la  houlette  du  berger  lorsqu’il  la  jette  en  tourbillon 

au  milieu  de  ses  genîsses .  Dix  coignées  à  deux  tranchans 

sont  la  récompense  de  celui  qui  frappera  la  colombe  timide 
suspendue  par  le  pied  au  sommet  du  mat....  Teuce  coupe  la 
corde;  mais  Mérion  suitde  l’œil  la  coiombeau  sein  des  nuages, 

l’atteint  au  dessous  de  l’aile  et  la  traverse . Enfin  Achille 

apporte  dans  l’enceinte  une  longue  lance  et  un  vase  étincelant 
pour  le  prix  du  javelot  :  Achille,  par  bienséance  ,  ne  permet 
point  à  Agarnemnon  de  combattre  avec  Mérion;  il  donne  au 
pasteur  des  peuples  Je  prix ,  en  lui  disant  qu’il  l’emporte  sur 
tous,  et  par  la  force,  et  par  l'adresse*  » 

On  voit,  par  ce  23.®.  livre  de  l’Iliade,  combien  Homère  avait 
de  connaissances  positives  dans  la  somascétiquo  :  ne  serait-on 
pas  tenté  de  lui  décerner  le  titre  du  premier  des  gymuasia- 
ques?  Personne  avant  lui  n’avait  donné  une  idée  de  ces  jeux 
en  usage  dans  l’antiquité ,  et  personne  ne  les  a  décrits  avec  une 
plus  grande  énergie  et  de  plus  vives  couleurs.  Sou  admirable 
émule  n’a  point  négligé  cette  peinture  des  mœurs  de  son  siècle, 
et  le  '5e.  livre  de  l’Enéide  doit  à  cette  imitation  ses  plus  belles, 
ses  plus  magnifiques  images,  Il  les  a  même  animées  par  les 
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connaissances  nouvellement  acquises  dans  son  siècle  :  telles 
étaient  les  naumachies ,  représentation  de  ces  combats  mari¬ 
times  ,  qui  faisaient  alors  une  partie  de  la  force  et  de  la  gran¬ 
deur  des  Romains. 

Ainsi  quatre  navires  égaux  engagent  le  premier  combat ,  et 
Cloanthe ,  qui  avait  imploré  l’assistance  des  dieux  ,  voit  voler 
son  vaisseau  plus  promptement  que  le  Notus  et  la  flèche  ailée  : 
il  gagne  le  prix  qui  était  une  clamyde  phrygiène  où  circulait 
une  double  méandre  de  la  plus  riche  pourpre  de  Mélibée.  On 
y  a  représenté  le  royal  enfant  enlevé  par  l’aigle  de  Jupiter.... 
Le  prix  de  la  course  est  accordé  à  Ëuryale ,  qui  reçoit  un  cour¬ 
sier  richement  équipé . Eutelle  fracasse  les  os  de  Darès,  et 

reçoit  pour  récompense  de  sa  victoire  dans  le  combat  du  ceste 
un  taureau  dont  les  cornes  sont  dorées . Les  mêmes  circons¬ 

tances,  pour  le  prix  de  l’arc,  sont  racontées,  mais  avec  plus 
de  variété,  par  Virgile  que  par  Homère  :  Eurithion  perce  la 
colombe,  qui  déjà  pénétrait  dans  la  nue  pour  s’échapper,  et 

le  trait  d’Alceste  trace  dans  les  airs  un  long  sillon  de  feu . 

Enée  ordonne  ensuite  de  figurer  un  combat  de  cavalerie,  lu- 
dum  trojee.  Trois  escadrons,  dont  tin  commandé  par  Iule, 
font  les  évolutions  les  plus  multipliées. 

Dans  cette  brillante  carrière  poétique,  Ovide  a  tracé  un  ta¬ 
bleau  digne  de  ses  immortels  devanciers ,  lorsqu’il  peint  la 
lutte  d’Hercule  et  du  fleuve  Acheloüs. 

Cum  peûe  pes  junctus ,  lotoque  p&clort  pronus 
Et  digitos  digitis ,  et  fronlemfronte  premebant. 

Voyez  Lucain  ,  Pharsale.,  combat  d’Hercule  et  d’Antée, 
liv.  iv;  Stace,  Thëbaïde ,  liv.  vi,  jeux  célébrés  aux  obsèques 
d’Archémone,  lutte  de  Tydée  et  d'Agyllée;  Arioste,  chant  iv 
de  Roland  le  furieux,  lutte  de  Roger  et  de  Rodomont. 

DaDs  le  ve.  livre  de  Télémaque,  l’illustre  Fénélon ,  qu’on 
devrait  appelerle  père  de  la  bonne  éducation,  a  sanctionné  l’in¬ 
dispensable  nécessité  de  la  somascétique ,  en  faisant  combattre 
son  élève.  Il  a  6ans  doute  voulu  prouver  par  cet  épisode 
qu’il  ne  suffit  pas  de  façonner  le  cœur,  de  développer  l’intel¬ 
ligence  ,  mais  qu’il  faut  encore  rendre  le  corps  sain  et  robuste. 
Je  ne  citerai  de  ce  poërne  en  prose  que  la  lutte  ,  parce  que, 
pevant  être  conservée  dans  notre  somascies  moderne,  il  peut 
être  utile  de  reproduire  aux  yeux  des  lecteurs  de  semblables 
descriptions.  Télémaque  dit:  a  Nous  nous  saisîmes  l’un  l'autre; 
nous  nous  serrâmes  à  perdre  la  respiration  :  nous  étions  épaule 
contre  épaule,  pied  contre  pied,  tous  les  nerfs  tendus,  et  les 
bras  entrelacés  comme  des  serpens  ;  chacun  s’efforçait  d’enle¬ 
ver  de  terre  son  ennemi.  Tantôt  il  (  le  jeune  Rhodien  )  essayait 
de  me  surprendre  en  me  poussant  du  côté  droit  j  tantôt  il  s’ei» 
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forçait  de  me  faire  pencher  du  côte'  gauche.  Pendant  qu’il  ine 
tâtait  ainsi,  je  le  poussai  avec  tant  de  violence  que  ses  reins 
plièrent,  il  tomba  sur  l’arène  et  m’entraîna  sur  lui ,  etc...  » 

Vainqueur  à  la  lutte,  Télémaque  Je  fut  au  çeste  comme  à 
la  course  des  chars,  et  celte  circonstance,  que  je  rappelle  jr 
dessein,  prouve  l’importance  que  Fe'nélon  attache  à  l’éduca- 
llion  physique  de  son  élève.  Cet  auteur  est,  de  tons  les  écri¬ 
vains  modernes ,  celui  qui  a  le  mieux  décrit  ces  jeux  antiques ^ 
avec  la  conviction  sans  doute  de  leur  utilité.  Cependant  le 
•Tasse  avait  peint  une  espèce  de  luttedans  le  dernier  combat  de 
Taucrède  avec  Argant.  Celui-ci ,  saisi  par  le  bras ,  laisse  pen¬ 
dre  son  épe'e  à  la  chaîne  qui  la  soutenait, 

*  Se  jette  sur  Taucrède,  et  de  ses  bras  nerveux , 

Autour  de  ce  he'ros  multipliant  les  nœuds. 

Il  le  presse,  l’étreint,  l’enveloppe  et  l’obsède. 

Dans  ce  péril  pressant ,  le  valeureux  Tancrcde 
A  rassemblé  sa  force  ,  et  les  deux  combattans 
Cherchent  à  s’ébranler  tous  deux  en  même  temps  : 

Tels  jadis  se  pressaient  dans  leur  lutte  vante'e, 

Et  l’indomptabje  Alcide,  et  le  féroce  Antée  ; 

Tous  deux  tombent  ensemble,  et  de  leur  double  poids 
Font  trembler  le  vallon ,  la  colline  et  les  bois.  » 

Alfin  lascid  la  spatla  alla  catena 
Penâenle ,  e  solto  al  buon  latin  si  spinse. 

Fe’  l’islesso  Tancredi,  e  con  gran  Lena 
L’un  calco  l’allro ,  et  l’un  l’altro  riccnse. 

JVè  con  piüforza  dall  adusta  arena 
Sospese  Alcide  il  gran  gigante ,  è  slrinse, 

Di  quelle ,  ondejacean  tenaci  nodi 
Le  nerborute  bracçia  in  vari  modi 

Jérusalem  délivrée  ,  ch.  six ,  oçt,  xw. 

Mais  abandonnons  le  champ  des  illusions  pour  reprendre 
|es  pinceaux  de  l’histoire. 

Après  les  temps  fabuleux  et  héroïques ,  nous  retrouvons  les 
exercices  honorés  chez  les  Grecs,  et  faisant  toujours  partie  de 
leur  éducation.  A  Olympie  ou  Pise  ,  à  Delphes,  àNémée, 
dans  l’histoire  de  Corirnhe  ,  tout  reçoit  une  nouvelle  vie  de  la 
somascétique.  Plus  tard ,  les  jeux  du  Capitole ,  la  célébration 
des  jeux  séculaires,  les  fêtes  particulières,  les  naumachies, 
Jes  exercices  préparatoires  faisaient  du  peuple-roi  un  peuple 
de  héros  et  de  guerriers  indomptables. 

11  y  a  loin  des  jeux  institués  par  Hercule  en  l’honneur  de 
son  père,  à  ceux  qui  conviendraient  aux  modernes.  Il  nous 
faut  des  mouvemens  conformes  aux  lois  de  la  physiologie  et 
aux  règles  de  l’hygiène  qui  puissent  augmenter  la  somme  to¬ 
tale  des  mouvemens  et  les  forces  de  chaque  organe  en  particu¬ 
lier.  Les  anciens  n’avaient  que  des  exercices  généraux,  au 
pleins  dans  les  fêtes  qu’ils  célébraient;  les  modernes  sont  ras- 
sasjé$  de  ^tes ,  et  ne  sollicitent  que  ce  qui  peut  agrandir  lés 
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forces  physiques  ou  la  sphère  de  la  raison.  A  Olympîe,  c’é¬ 
taient  la  lutte,  le  pancrace  (qu’on  suppose  un  mélange  de  pugi¬ 
lat  et  de  lutte),  la  course  à  pied  et  à  cheval,  celledes  chars  ;  dans 
l’Europe  moderne ,  il  nous  faut  l’ensemble  des  exercices  ,  e% 
on  n’y  proscrit  que  ces  combats  de  bêles  féroces ,  qu’on  appe¬ 
lait  combats  d’athlètes,  et  dans  lesquels  les  membres  fracassés , 
les  organes  déchirés,  l’arène  ensanglantée,  réveillaient  la  joie 
d'une  populace  frénétique.  • 

Les  jeux  isthmiques  avaient  été  fondés  par  Thésée  auprès 
du  temple  de  Neptune,  dans  un  bois  consacré  à  ce  dieu,  à  l’i¬ 
mitation  de  ceux  de  Pise  qu’Hercûle  venait  d’établir. 

Ceux  de  la  forêt  de  Némée  furent  institués  par  les  généraux 
qui  commandaient  la  première  expédition  contre  Thèbes;  on 
les  renouvelait  tous  les  trois  ans. 

Au  pied  du  i^ont  Parnasse,  on  célébrait  la  victoire  d’Apol¬ 
lon  dans  les  jeux  Mythiques.  Celte  solennité  se  répétait  à  l’oc¬ 
casion  -de  ces  fêles  augustes,  où  les  peuples  de  la  Grèce  accou¬ 
raient  de  toutes  parts.  Là  ,  en  .présence  de  la  divinité  ,  ils  dé¬ 
posaient  les  haines  pour  s’embraser  du  feu  sacré  de  la  patrie  , 
èt  s’animer  réciproquement  des  sentimens  de  la  plus  douce 
bienveillance- ; 

Là,  les  hommes  les  plus  agiles  disputaient  avec  les  plus 
forts  les  palmes  de  la  victoire;  là,  les  poètes  déployant  toutes 
les  grâces  de  l’esprit,  tous  les  charmes  du  talent,  s’animaient 
aux  applaudissemens  de  l’élite  d’un  peuple  civilisé  et  plein 
de  goût.  C’est  là  que  furent  couronnés  Homère  et  Hésiode  , 
Eschyle  et  Sophocle,  Euripide  et  Pindare;  et  si  ces  états  gé¬ 
néraux  de  la  Grèce  ne  donnaient  pas  le  génie  à  ces  grands 
hommes,  ils  réchauffaient  leurs  feux,  ils  électrisaient  leurs 
âmes,  et  ceux  qui  n’étaient  pas  couronnés  avaient  encore  l’hon¬ 
neur  d’avoir  mesuré  la  carrière. 

Indépendamment  de  ces  grandes  solennités  où  toutes  les  na¬ 
tions  rivales  de  la  Grèce  ne  formaient  plus  qu’une  même  fa¬ 
mille,  il  y  avait  encore  des  fêtes  particulières  dans  toutes  les 
villes,  dans  tous  les  bourgs;  partout  on  y  célébrait  la  divinité 
par  des  exercices,  et  ce  culte,  qui  perfectionnait  l’homme  , 
portait  aux  pieux  un  encens  plus  agréable  que  celui  des  sa- 
•  crifices. 

Les  plus  renommées  de  ces  fêtes  particulières  étaient  les 
panathénées  en  l’honneur  de  Minerve;  les  grandes  dyonisia- 
ques  en  l’honneur  de  Bacchus  ;  les  fêtes  de  Délos.  pour  les  fils 
de  Lalone,  et  celles  d’Eleusis  dédiées  à  Cérès. 

Il  nous  appartient  surtout  de  citer  les  fêtes  d’Epidaure  con¬ 
sacrées  au  dieu  de  la  médecine.  Tous  les  ans ,  elles  étaient 
célébrées  avec  la  plus  grande  magnificence  par  un  immense 
Çopçpurs  de  peuples,  que  l’espoir  d’une  guérison  miraculeuse 


^ves  de^’espri^,0^ ^dé^hrç^^crcênt^iôfluence  sur  des  imagi- 

nitions  malades.  ,  , , 

Des  prêtres  jongleurs  avaient  pu  apprendre  quel  est,  sur, la 
santé,  le  pouvoir  d’un  beau  site,  et  ils  durent  en  profiter.  La 
ville  d’Epidauré  était  assise  au  fond  d’un  golfe,  eu  face  de  l’ile 
d’Egine.  Sa  splendeur  et  sa  richesse  dérivaient  de  la  réputation 
de  son  temple  consacré  à  Esculape.  De  cette  enceinte  sacrée, 
sortaient  chaque  jour  des  merveilles  sans  nombre  :  la  crédu¬ 
lité  les  exaltait,  la  confiance  les  propageait ,  et  l’imagination, 
frappée  par  la  présence  de  la  divinité  du  lieu,  rendait  proba¬ 
bles  des  guérisons  miraculeuses. 


Pour  se  garantit-  de  l’influence,  et  même  de  la  moindre  ap¬ 
parence  des  exhalaisons ,  le  temple  du  dieu  était  éloigné  de 
quarante  stades  (une  lieue  et  demie)  d’Epidaure.  Construit 
sur  une  colline  fort  élevée  qui  dominait -de  toutes  parts,  la 
pureté  de  l’air  n’était  jamais  altérée;  dans  le  bois  sacré  qui 
l’environnait,  Polyclète  avait  bâti  un  magnifique  édifice  en 
marbre  destiné  aux  jeux  et  aux  amusemens  de  ce  site  roman¬ 
tique.  De  nombreuses  colonnes  s’élevaient  dans  les  environs 
pour  recevoir  des  inscriptions  qui  répondaient  toutes  au  but 
de  l’institution;  là  s’inscrivaient  les  noms  des  malades  guéris, 
car  jamais  la  mort  ne  souilla  cet  élysée;  là  étaient  sigualées  les 
maladies  dont  ils  avaient  été  atteints,  ainsi  que  les  médica- 
mens  qui  les  avaient  rendus  à  la  santé;  là  aussi  les  convales- 
cens  plaçaient  leurs  ex  votô  pour  consacrer  leur  reconnais¬ 
sance,  et  parler  de  leur  guérison  à  la  postérité.  Toutes  ces 
inscriptions,  propres  à  ranimer  la  confiance  et  à  exalter  les 
imaginations,  étaient  répétées  dans  l’intérieur  du  temple  et 
conservées  avec  un  respect  religieux.  Un  semblable  usage  fai¬ 
sait  garder  avecsoin  dans  tous  les  temples  d’Apoflon  et  d’Escu- 
lape  les  formules  et  les  descriptions  abrégées  des  maladies.  La 
tradition  veut  même  que  le  père  de  la  médecine  ,  Hippocrate, 
l’un  des  descendans  d’Esculape,  ait  parcouru  ia  Grèce  pour 
recueillir  dans  ses  temples  cette  série  nombreuse  de  formules 
et  de  sentences  qu’ils  recelaient.  Peut-être  doit-on  à  cette  cir¬ 


constance  Iç  style  aphoristique  qui  caractérise  certains  livres 
du  divin  vieillard  ;  le  désordre  qu’on  remarque  dans  la  classi¬ 


fication  des,  aphorismes  prouverait  même  que  ce  n’était  que 
des  recueils  rassemblés  à  des  époques  différentes,  qu  le  jet  de 
ses  pensées  en  divers  temps  sur  le  résultat  de  sa  pratique. 

Avant  d!abandonner  les.  bois  mystérieux  et  fleuris  d’Epi¬ 
daure,  je  dois  au  lecteur  une  dernière  circonstance  qui  prouve 
que  les  jongleries  des  prêtres  étaient  fondées,  et  sur  la  poli¬ 
tique,  et  sur  des  connaissances  positives.  Il  était  permis  aux 
malades  d’aborder  eu  foule  vers  le  temple,  mais  ses  ministres 


SOM  i* 

ne  laissaient  naître  ni  mourir  personne  dans  l’enceinte  sacrée. 
Pour  ne  point  compromettre  la  réputation  du  dieu,  ils  éloi¬ 
gnaient  avec  soin  les  femmes,  parvenues  au  terme  de  la  gros¬ 
sesse,  et  avec  le  plus  grand  art  les  malades  en  danger.  On  fai¬ 
sait  des  miracles  et  des  cures  merveilleuses  au  moyen  d’un  air 
pur,  d’un  exercice  salutaire,  d’un  régime  approprié,  et  de 
piédicamens  simples.  L’effet  de  tous  ces  moyens  était  singu¬ 
lièrement  augmenté  par  un  appareil  imposant  qui  consistait  à 
faire  parler  le  dieu  pendant  la  nuit,  et  à  le  mettre  en  rapport 
avec  les  malades  dont  on  avait  vivement  frappé  l’imagination 
au  moyen  de  pratiques  superstitieuses. 

Si  je  ne  prévoyais  la  longueur  de  cet  article,  je  tracerais 
ici  l’éducation  du  fils  d’Appollodore,  écrite  avec  la  plume 
d’or  de  Barthélemy  (  Voyage  d’ Anacharsis ,  t.  in,  p.2  e£  55 , 
Didol);  on  verrait  quels  soins  les  habitans  des  états  de  l’Atti- 
que  prenaient  de  former  le  moral  et  le  physique,  et  de  dévelop¬ 
per  toutes  les  facultés  des  organes,  ainsi  que  celles  du  coeur  et 
de  l’intelligence;  mais  il  suffit  de  renvoyer  à  l’original. 

Quelle  qu’ait  été  la  magnificence  des  cirques  et  des  théâtres 
romains,  leurs  jeux  s’éclipsent  devant  le  grandiose  de  ceux 
des.  Grecs  ;  ils  n’ont  d’ailleurs  plus  l’utilité  de  l’homme,  sa 
santé,  sa  force  et  sa  grâce  pour  objet  ;  ils.  ne  sont  plus  desti¬ 
nés  qu’à  être  un  élément  guerrier,  un  levier :  d’ambition ,  un 
instrument  de  grandeur  nationale.  Ajoutez  qu’ils  furent  trop 
communément  souillés  par  le  sang  humain  ou  par  les  rugisse- 
mens  des  bêles  féroces.  ■V’ 

Toutefois,  il  faudrait  leur  savoir  gré  de  leurs  naumachies 
sji  elles  n’avaient  été  nn  monument  d’orgueil  ,  de  vanité,  de 
carnage,  et  si  le  sang  humain  n’avait,  pour  le  bon  plaisir  des 
tigres  qui  gouvernaient  l’empire  ,  rougi  la  surface  des  eaux 
sur  lesquelles  on  lançait  de  nombreuses  trirèmes. 

.  Les  premières  naumachies  furent  représentées  par  Jules  Cé¬ 
sar  ,  qui  fit  combattre  des  vaisseaux  tyriens  contre  des  vais  - 
seaux  égyptiens.  Quelques  années  après ,  un  courtisan  nommé 
Lollius,  jaloux  de  plaire  à  Auguste,  donna  un  semblable 
spectacle  en  mémpire  de  la  bataille  d’Aclium. 

,  Pour  exécuter  une  paumachie  extraordinaire ,  l’infâme  Né¬ 
ron  fit  percer  la  montagne  qui  séparait  le  lac  Tucirr  de  la 
Lyre.  Dix-neux  mille  comballans  se  disputèrent  la  victoire 
en  s’arrachant  la  vie  :  et  le  prix  qu’ils  attachaient  à  leur  sacri¬ 
fice  était  d’amuser  un  instant  ce  vil  joueur  de  flûte.  Ce  fut 
dans’ ce7  combat  que  Néron  fit  paraître  un  grand  nombre  de 
monstres  marins  ,  étonnés,  sans  doute,  de. voir  un  monstre  plus 
hideux  et  plus  féroce  qu’eux -mêmes. 

Enfin  ce  chauve  de  Néron,  comme  dit  Juvénal ,  Domitien, 
consacra  de  grandes  dépenses ,  dissipa  des  sommes  considéra- 
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blés  pour  une  nâumachie  célèbre.  Plusieurs  milliers  de  com- 
battans,  divisés  en  deux  armées  navales  sous  les  noms  d’ Athé¬ 
niens  et  de  Syracusains ,  se  disputèrent  le  lâche  honneur  de 
verser  leur  sang  pour  réjouir  un  instant  le  tyran  qui  désolait 
l’univers. 

Pour  ne  point  reparler  des  naumachies,  nous  avons  terminé 
tout  ce  que  nous  avions  à  en  dire  en  anticipant  sur  les  époques; 
-mais  revenons. 

Avant  Tarquin  l’ancien  ,  les  habitans  de  Rome  s’exerçaient 
dans  une  enceinte  fermée  d’une  part  par  le  Tibre,  et  de  l’au¬ 
tre  par  une  palissade  de  pieux  ;  mais  ce  roi  fit  le  premier  cons¬ 
truire  un  cirque  où  l’on  s’étudiait  à  endurcir  le  corps  pour  le 
rendre  propre  à  triompher  dans  les  combats.  Le  voisinage  du 
fleuve  devait  favoriser  singulièrement  les  progrès  de  la  na¬ 
tation.  J’aurais  besoin  de  justifier  cette  assertion ,  si  chaque 
lecteur  n’avait  présent  à  la  mémoire  l’héroïsme  d’Horatius 
Coclès  défendant  seul  un  pont  jusqu’à  ce  qu’il  fût  brisé  der¬ 
rière  lui.  Alors,  se  précipitant  tout  armé  dans  le  fleuve,  il 
atteignit  sans  efforts  la  rive  opposée.  Ne  pourrais- je,  pour 
peindre  encore  mieux  les  mœurs  et  les  usag’es  de  cette  époque, 
citer  l’audacieuse  entreprise  de  cette  Clélte  brisant  ses  fers ,  et 
traversant  le  Tibre  avec  ses  héroïques  compagnes.  Ainsi,  dans 
d’autres  temps  et  dans  une  autre  région  ,  l’austère  Lacédé¬ 
mone  faisait  lutter  ses  jeunes  cohortes  sur  les  rives  de  l’Euro¬ 
tas  ,  et  le  combat  ne  cessait  qu’à  l’époque  où  la  division  victo¬ 
rieuse  forçait  la  phalange  vaincue  à  passer  le  torrent  à  la  nage, 
armée  et  embarrassée  dans  ses  vêtemens. 

Ce  qui  donna  à  Rome  le  domaine  de  l’univers,  ce  ne  fut  pas 
seulement  l’attention  de  préparer  ses  citoyens  au  maniement 
des  armes  et  aux  manœuvres  militaires;  elle  le  dut  surtout  aux 
vertus  privées  de  chacun  de  ses  membres  ,  vertus  développées 
et  élevées  au  dernier  degré  d’énergie ,  par  l’attention  que  les 
lois  eurent  d’entretenir  i’agilité,  l’adresse,  la  force  des  indi¬ 
vidus  ,  et  d’endurcir  les  corps  comme  on  trempe  l’acier.  Ci¬ 
toyens  et  soldats,  plébéiens  et  patriciens,  consuls  et  tribuns, 
magistrats  et  sénateurs ,  tous  s’exerçaient  à  l’envi ,  soit  en 
temps  de  paix,  soit  en  temps  de  guerre,  L’agriculture,  la 
course  ,  la  lutte ,  la  natation  ,  l’art  de  lancer  au  loin  des  corps, 
de  porter  des  poids  considérables ,  de  creuser  des  fossés  ,  etc. , 
étaient  lesamusemens  d’une  jeunesse  qu’on  accoutumait,  d’ail¬ 
leurs  ,  à  endurer  la  faim,  la  soif  et  la  fatigue.  C’est  ainsi  que 
Rome  enfantait  des  armées  qui  marchaient  droit  à  l’ennemi  le 
jour  de  leurs  levées.  Cincinnatus,  nommé  dictateur  pour 
sauver  les  légions  du  consul  Minutius,  enveloppées  par  les 
Eques  ,  leva  tout  à  coup  une  armée  de  citoyens.  Outre  le  ba- 
fage  que  çes  hommes  de  fer  portaient  ';  chèque  soldat  reçut 
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l’ordre  de  se  munir  de  douze  pieux  et  de  vivres  pour  cinq 
jours,  parce  qu’il  entrait  dans  les  plans  du  dictateur  de  cer¬ 
ner  l’armée  victorieuse  et  de  lui  ôter  tout  moyen  de  s’échappera 
Rientôt  les  nouvelles  recrues  firent  passer  lts  vieux  soldats  en¬ 
nemis  sous  les  fourches  caudines!  !  ! 

Mais  lorsque  le  luxe  asiatique  eut  pénétré  à  Rome,  lorsque 
les  vainqueurs  du  monde  ,  vaincus  par  la  mollesse,,  et  dégradés 
par  un  hideux  despotisme,  eurent  échangé  leurs  moeurs  aus¬ 
tères  contre  les  voluptés  d’un  luxe  avilissant  ;  lorsque,  pour 
les  accoutumer  à  porter  leurs  chaînes,  Tibère  leur  eut  donné 
ses  colysées,  Néron  ses  .amphithéâtres  dorés,  Héliogahale  ses 
cirques  de  bronze  et  de  porphyre;  alors  plus  de  vertu  ,  plus 
de  patrie,  plus  de  liberté  :  Rome  étant  vaincue  par  Rome 
même  :  Fcecunda  virarum  paupertas  fugilur ,  Lucan.  lib.  x , 
v.  i65.  v 

Ces  traits  historiques  et  ceux  que  nous  citerons  dans  la  suite, 
servent  à  démontrer  la  -nécessité  d’une  excellente  éducation 
physique.  Nous  voudrions  ,  en  groupant:  tous  ces  exemples, 
prouver  ce  que  pourrait  son  perfectionnement  sur  les  destinées 
de  la  France,  qu’environnent  de  tontes  parts  des  nations  bel¬ 
liqueuses  et  essentiellement  envahissantes.  Quaud  on  considère, 
avec  quelle  facilité  les  étrangers  se  sont  emparés  deux  fois  de 
notre  capitale;  quand  on 'se  rappelle  qu’une  bataille  de  quel* 
ques  heures  ,  celle  d’Jeua ,  décida  du  sort  d’un  empire  où 
l’on  naît  soldat,  il  est  permis  de  croire  que  la  sûreté  des  ci¬ 
toyens,  leur  tranquillité  et  leur  fortune,  ne  reposent  plus 
sur  des  lignes  de  places  fortes ,  dont  les  armées  s’inquiètent 
peu  dans  les  guerres  d’invasion.  11  faut  donc:  placer  les  places 
fortes  dans  l’énergie  des  citoyens;  le  cœur  de  chaque  Français 
doit  être  une  citadelle  proLégée  parla  vigueur  de  ses  bras  et 
par  l’élévation  de  ses  vertus. 

Il  importe  de  présenter&ouvent  ces  grands  tableaux  de  l’ex¬ 
périence  des  temps  pass'es  ,  qui  attestent  la  supériorité  cons¬ 
tante  des  peuples  endurcis  à  la  fatigue  et  voués  à  la  sobriété, 
sur  les  nations  voluptueuses  et  efféminées.  Cyrus  ,  élevé  dure¬ 
ment  avec  les  enfans  de  son  âge ,  médite  la  conquête  de  l’Asie 
et  fonde  l’empire  des  Perses ,  dont  la  durée  se  perpétua  glo¬ 
rieusement  taut. qu’un  reste  de  sobriété  soutint  le  courage  de 
ses  descendans.  Mais  avilie  bientôt  par  les  cruautés  et  les  fo¬ 
lies  de  ses  rois  imbéciües,  la  Perse  lut  un  jour  subjuguée  par 
trente  mille  Macédoniens,  hérissés  de  fer,  et  élevés  dans  les 
exercices  gymnastiques. 

Ces  mêmes  Romains  ,  qui ,  protégés  par  une  sévère  éduca-' 
tion  physique ,  avaient  tout  assetvi  ,  furent  à  leur  tour  subju¬ 
gués  par  ces  nations  du  nord  qui ,  au  rapport  de  Tacite  ,  tou*j 
jours  armées  pour  la  guerre  et  pour  la  chasse  ,  luttaient  sans 


i4  SOM 

cesse  sur  les  gazons  ,  s’exerçaient  à  bondir  au  milieu  des  lames 
et  des  épées  ,  et  plongeaient  comme  des  poissons  dans  les  eaux 
du  Danube  et  du  Rhin,  dont  elles  remontaient  le  cours  en 
nageant. 

Pensez-vous  que  si  les  guerriers  de  la  ligue  achéenne  n’ëus- 
sent  pas  négligé  ces  exercices ,  source  des  triomphes  de  leurs 
ancêtres  contre  les  Perses,  ils  auraient  vainement  combattu  les 
tyrans  de  l’univers  ?  Pbilopémen  eût-il  été  le  dernier  des 

Etat  de  la  somascétique  chez  les  modernes.  La  somascétiqué 
est  tellement  naturelle  à  l’homme  qu’on  en  retrouve  des  traces 
chez  tous  les  peuples.  L’Arabe  ,  dans  ses  sables  brulans  ,  où  il 
erre  ,  et  dans  les  oasis  où  il  se  repose  ;  le  sauvage  Américain 
sur  ses  savannes;  le  nègre  dans  ses  déserts  dévorans  ou  sur  les 
bords  de  ses  fleuves,  ont  imaginé  des  jeux  pour  habituer  leur 
corps  à  la  fatigue  ,  et  augmenter  leur  adresse  dans  le  manie¬ 
ment  des  armes. 

En  Italie  ,  malgré  la  décadence  des  Italiens  ,  et  quoique  as¬ 
servis  autant  sous  le  joug  des  arts  d’agrémens ,  que  par  une 
mollesse  entretenue  soigneusement  par  les  institutions  ,  on  fe-J 
trouve  encore  des  traces  des  anciens  jeux  dont  le  goût  fut  au¬ 
trefois  transplanté  des  rives  de  l’Alphée  sur  le  sol  de  l’Italie; 
Venise,  avant  qu?ou  lui  ravît  sa  liberté,  donnait  sur  la  mer 
de  brillantes  fêtes;  la  ville  de  Sienne  avait  des  luttes  ;  et  Pa- 
doue  de  grandes  courses  de  chevaux ,  dans  une  place  ornée  de 
statues  et  de  pyramides,  comme  les  cirques  des  anciens 
(  M.  Depping,  Soirées  d’hiver ,  tom.  m,  pag.  219). 

«  ....  Toutes  les  nations  de  l’Europe  connaissent  le  jeu  de 
paüme  et  le  jeu  de  ballon  ;  la  jeunesse  en  fait  ses  délices  et 
l?âge  mûr  ses  délassemens.  Dans  les  trois  derniers  siècles,  les 
plus  hautes  classes  s’amusaient  à  ces  jeux ,  en  Italie.  (On  n’a 
pas  oublié  ces  jeux  de  paume  ,  où  Monsieur,  frère  du  roi  ac¬ 
tuel  ,  s’exerçait  si  fréquemment  .avant  la  révolution;  iis  sont 
un  peu  moins  fréquentés  maintenant).  Dans  les  palais  deRotne 
et  d’autres  grandes  villes  ,  on  réservait  une  ou  deux  cours  au- 
divertissement  de  la  balle;  mais  à  Florence  cet  exercice  était 
pratiqué  avec  tout  le  raffinement  dont  il  paraît  susceptible. 
Il  avait  pris  un  caractère  national ,  et  loin  d’être  un  passe- 
temps  frivole,  il  y  était  devenu  un  spectacle,  et  en  quelque 
sorte,  un  exercice  militaire.  Les  joueurs  étaient  divisés  en 
deux  bandes  ,  dont  chacune  avait  sou  corps  d’ armée ,  son  avant- 
garde  ,  ses  tirailleurs.  Lorsque  les  deux  petites  armées  étaient 
rangées,  le  pallaïo,  homme  neutre  ,  et  revêtu  d’une  livrée 
à  deux  couleurs,  s’avançait  entre  elles  et  lançait  en  l’aif  le 
ballon  qui  devait  servir  au  jeu.  A  ce  signal,  les  trompettes  et 
les  timballes  retentissaient  dans  la  place  ,  et  les  joueurs  fai- 
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saîent  un  mouvement  pour  s’emparer  du  ballon  ,  etc.  Les  Mé- 
dicis ,  les  grands-ducs  de  Toscane  ,  toute  la  noblesse  de  Flo¬ 
rence  ,  les  ducs  de  Mantoue  et  d’Urbain  ne  de'daignaient  pas 
d’y  figurer  comme  acteurs. 

k  La  grande  place  de  Sainte-Croix  e'tait  l’arène  réservée  au 
jeu  de  calcio  ;  je  dis  l’arène,  car  ce  jeu  était  une  véritable 
lutte  ,  dans  laquelle  la  fleur  de  la  jeunesse  de  Florence  déve¬ 
loppait  son  agilité,  sa  force,  et  la  finesse  des  jeux  de  guerre. 

te  Toutes  les  soirées  destinées  aux- jeux  de  calcio  attiraient  à  la 
place  de  Sainte-Croix  une  grande  partie  de  la  population  de 
Florence;  mais  il  y  avait  des  soirées  auxquelles  on  donnait 
une  plus  grande  solennité  ;  alors  c’étaient  de  véritables  fêtes 
nationales  auxquelles  les  acteurs  et  les  spectateurs  assistaient 
en  grande  parure. 

k  Au  mariage  du  prince  Ferdinand  de  Toscane  avec  Beatrix 
de  Bavière  ,  le  jeune  époux  fut  lui-même  à  la  tête  d’une  divi¬ 
sion  ,  et  le  prince  Gaston  à  la  tête  de  l’autre.  Le  peuple  savait 
gré  à  ses  souverains  de  contribuer  à  ses  amusemens  ;  il  se  rap¬ 
pelait  avec  plaisir  que  les  papes  Clément  vu  ,  Léon  ii  et  Ur¬ 
bain  vm  ;  les  grands  -  ducs.Cosme  i  et  Cosûie n  ;  Vincent, 
prince  de  Mantoue  ;  et  Laurent,  duc  d’Urbain,  avaient  dans 
leur  jeunesse,  pris  part  an  jeu  de  calcio,  sur  la  place  pu¬ 
blique. 

Il  parait  que  c’est  à  l’imitation  des  jeux  anciens  que  Jean  de 
Médicis  institua  le  calcio  ,  ainsi  que  lès  courses  de  chars,  qui 
ont  encore  lieu  dans  la  place  Sainte-Marie-Nbuvelle.  » 

En  Espagne,  deux  genres  principaux  d’éxèrcices  sont  par¬ 
ticuliers  à  ce  pays,  la  niaestranza  et  les  combats  des  taureaux, 
qui  font  toujours  les  délices  du  peuple;  La  maestranza  est  une 
association  de  la  noblesse  espagnole,  qui  n'a  lieu  que  dans 
quelques  villes  ,  et  qui  paraît  un  reste  de  l'antique  chevalerie 
des  Maures;  c’est  une  espèce  de  tournois  donné  en  présence 
du  peuple  ,  sur  une  grande  place  publique.  La  maestranza  së 
divise  en  deux  escadrons  ennemis  pour  faire  des  évolutions  di¬ 
verses  et  simuler  des  combats  réels;  lorsque  toutes  les  évolu¬ 
tions  sont  achevées,  les  cavaliers  se  réunissent  dans  un  salon, 
où  ils  rivalisent  de  politesse ,  d’égards  et  d’attention  envers 
les  daines. 

Mais  l’exercice  vraiment,  national ,  celui  que  ni  les  bulles 
d’excommunication  ,  ni  les  ordonnances  dès  rois  n’ont  pu  dé¬ 
truire,  c’est  celui  qui  se  fait  ou  sur  des  places  publiques  toutes 
garnies  de  balcons  ou  dans  de  vastes  amphithéâtres  ;  là,  protégés 
par  une  barricade  qui  sert  d’enceinte  ,  les  spectateurs  goûtent 
en  sùrefé  des  plaisirs  que  rien  ne  peut  égaler  pour  eux. 

Dès  que  l’alguazil  qui  préside  à  ces  spectacles  a  donné  le 
signal ,  une  porte  est  ouverte  à  une  extrémité  du  cirque ,  aus- 
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sitôt  on  voit  s’élancer  un  taureau  sauvage,  qui  s’avance  avsé 
fierté  en  promenant  ses  regards  inquiets  sur  cette  multitude  de 
spectateurs.  Un  picador  armé  d’une  lance  et  monté  sur  un 
cheval ,  va  au-devant  de  l’animal ,  et  le  harcèle  en  le  piquant 
avec  sa  lance.  Si  le  picador  court  des  dangers  ,  un  des  bande- 
rillos  ou  chulos  ,  jeunes  gens  armés  de  petites  flèches  et  d’un 
drapeau  de  couleur  écarlate ,  s’avabce  vers  l’animal  furieux  et 
lui  présente  son  pavillon  rouge  qui-  attire  son  attention;  en 
même  temps  il  l’agace  en  lui  lançant  ses  petites  flèches  aiguës. 
Ainsi  harcelé,  irrité  ,  rendu  furieux  ,  tantôt  par  les  picadores 
à  cheval ,  tantôt  par  les  banderilles  à  pied  ,  ce  qui  dure  environ 
vingt  minutes  ,  un  nouvel  ennemi  vient  le  combattre,  c’est  le 
matador,  qui  s’avance  avec  une  fierté  que  lerhpère'un  peu  la 
nécessité  de  la  prudence.  Armé  d’une  forte  épée  à  sa  main 
droite,  et  ayant  un  drapeau  rouge  à  la  gauche  ,  il  provoque 
le  taureau  en  lui  présentant  sa  bannière  ;  pendant  que  celui-ci 
se  baisse  pour  enlever  sôu  ennemi ,  le  matador  lui  enfonce  son 
épée  entre  l’occiput  et  la  première  vertèbre  cervicale  ,  et  coupant 
le  prolongement  du  cervelet ,  l’animal  tombe  privé  tout  à  coup 
du  mouvement.  On  a  vu  souvent  les  taureaux  lancer  dans  les 
airs  leurs  adversaires ,  ou  les  faire  périr  d’un  seul  coup  de 
cornes.  Alors  il  reçoit  les  applaudissemens  qui  étaient  réservés 
au  matador,  s’il  eût  été  vainqueur.  Un  matador  qui  se  dis¬ 
tingue  voit  répandre  dans  toute  l’Espagne  son  image  et  l’his¬ 
toire  de  son  combat;  toutes  les  voix  parlent  de  lui,  et  la  re¬ 
nommée  embouche  toutes  les  trompettes  en  son  honneur. 

Jé  sais  que  les  sociétés  modernes  réprouvent  ces  spectacles  ; 
mais  il  ne  restait  plus  aux  Espagnols  que  cette  institution  qui 
pût  entretenir  chez  eux  et  un  certain  courage  et  un  certain 
goût  pour  les  applaudissemens  du  public  ;  ce  goût  inspiré  dès 
leur  enfance,  entretenu  dans  l’adolescence,  fortifié  dans  la 
jeunesse,  pouvait  se  répandre  un  jour  sur  de  plus  grandes 
choses.  On  sait  ce  que  les  Espagnols  ,  avilis  par  plusieurs^ siè¬ 
cles  d’esclavage ,  ont  retrouvé  d’énergie  et  de  caractère  quand 
un  acte  de  perfidie  ,  humiliant  l’orgueil  National ,  leur  mit.les 
armes  à  la  main  ;  on  sait  quelle  fut  la  conséquence  de  ce  pre¬ 
mier  mouvement  ,  où  sans  armes,  sans  artillerie  et  sans  tactique 
militaire,  ils  résistèrent  aux  troupes  qui  venaient  de  vaincre 
les  rpis  et  les  nations  de  l’Europe. 

Ce  spectacle  est  également  national  en  Portugal ,  dans  le 
royaume  de  Naples  et  dans  notre  ancien  Languedoc;  il  était 
usité  en  Angleterre,  où  il  fut  supprimé  par  ordredu  parlement. 

En  Angleterre,  si  ces  jeux  nationaux  ont  été  abolis  ,  il  en  est 
resté  d’autres  très-propres  à  entretenir  l'esprit  belliqueux ,  l’é¬ 
nergie  musculaire  ,  la  hardiesse,  le  courage  et  l’adresse.  Les 
courses  de  chevaux,  sont,  parmi  ces  exercices,  le  plus  loua- 
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ble  ;  mais  les  combats  des  boxeurs  doivent  être  relégués  clans 
les  usages  féroces  des  peuples  barbares  et  demi-civilisés. 

L’art  du  boxeur  est  fondé  ,  en  Angleterre ,  sur  des  pre'ceptes 
qu’il  faut  étudier  longtemps  si  l'on  veut  s’y  distinguer.  11  y  a 
des  écoles  où  il  est  professé  publiquement. 

Un  fâmeuxboxeur ,  Jack  Broughton,  établit  un  amphithéâtre 
à  Londres,  en  îjfô  ,  et  y  rassembla  les  plus  habiles  dans  son 
art  pour  lutterenprésençedu  public-,  ou  pour  donner  des  leçons 
à  ceux  qui  voulaient  s’instruire. 

L’enthousiasjrte  des  Anglais  est  porté  au  dernier  point  pour 
cegenre  de  spectacle.  Lorsqu’ils  savent  qu’un  combat  aura  lieu 
entre  deux  boxeurs  connus  ,  il  se  fait  des  paris  nombreux  sur 
la  probabilité  de  succès  de  l’un  ou  de  l’autre.  Hunipbries  et 
Mendoza  donnèrent  un  assaut  en  1786,  où  il  y  eut  près  d’un 
million  en  paris.  A  ce  combat  assistèrent  le  prince  de  Galles  , 
le  duc  d’York  et  le  duc  d’Orléans. 

Le  vainqueur  est  honoré  et  cité  dans  toute  l’Angleterre , 
comme  l’étaient  autrefois  ,  dans  la  Grèce ,  les  vainqueurs  aux 
jeux  olympiques.  Tous  les  marchands  de  gravures  distribuent 
les  portraits  de  ces  héros ,  qu’on  représente  aussi  sur  des  ta¬ 
batières ,  des  vases,  des  mouchoirs,  des  couteaux,  et  les 
combats  sont  pendant  longtemps  le  sujet  de  la  conversation  de 
toute  l’Angleterre.  On  a  vu  le  terrible  Crib,  à  la  suite  d’une 
victoire  remportée  eu  i8n  çontre  un  nègre  redoutable,  entrer 
dans  Londres  sur  un  char  superbe  ,  attelé  de  quatre  chevaux 
ornés  de  rubans. 

On  est  peu  disposé  à  accorder  quelque  estime  à  ces  combats 
lorsqu’on  s’en  rappelle  les  suites.  Les  coups  les  pins  médités, 
les  mieux  combinés  et  les  plussavans  ,  consistentà  frapper  sur 
la  région  épigastrique,  et  notamment  sur  les  yeux,  qu’on 
cherche  à  pocher  ou  à  crever ,  afin  que  le  malheureux  adver¬ 
saire  ne  voie  plus  son  ennemi  et  s’avoue  vaincu.  S’il  n’est  pas 
rendu  aveugle ,  il  aura  les  côtes  fracassées ,  et  vomira  le  sang , 
ou  la  mâchoire  brisée,  ou  les  tempes  enfoncées  ,  et  perdra  in¬ 
cessamment  la  vie,  ou  languira  misérablement. 

En  France,  sous  les  imbécilles  successeurs  de  Charlemagne  , 
la  vigueur,  l’énergie  des  Gaulois  et  des  Francs,  avaient  tel¬ 
lement  dégénéré,  que  l’empire  français  fut  dilacéré  de  toutes 
parts,  presque  sans  résistance.  La  nati.on,  divisée  en  vainqueurs 
et  en  vaincus  ,  en  serfs  et  en  maîtres ,  tomba  dans  un  avilisse- 
mentcomplet  ;  toutefois  ,  il  se  conserva  dans  quelques  villages 
un  certain  goût  pour  les  exercices,  qu’on  peut  considérer 
comme  national ,  et  comme  indiquant  un  reste  de  nos  inclina¬ 
tions.  Eu  parcourant  les  fêtes  de  nos  provinces  ,  on  voit  se  re¬ 
produire  ces  usages  de  toutes  parts.  Ici,  on  rivalisé  de  force  , 
d’adresse,  de  vigueur  et  d’agilité  ^  là,  on  voit  tirer  à  la  cible  , 
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soit  aveé'Tarc,  soit  avec  le  fusil.  Ailleurs ,  on  parcourt ,  les 
yeux  bandés,  et  au  son  du  tambour,  un  espace  détermine', 
pour  frapper  avec  le  sabre  l’objet  placé  à  une  certaine  hauteur. 
Une  autre  fois  il  faut  atteindre  le  but  avec  un  bâton  lancé  de 
loin;  dans  quelques  provinces  ,  ou  s’exerce  particulièrement  à 
la  balle  ou  au  ballon.  Dans  les  départeméns  méridionaux, 
tous  les  jeux  se  font  en  rase  campagne ,  et  l’un  des  tplus  ré¬ 
créatifs,  comme  des  plus  salutaires ,  est  le  jeu  du  mail.  Une 
petite  boule  de  bois  est  placée  sur  une  grande  route  ,  et  on  la 
fait  voler  dans  les  airs  au  moyen  d’un  bâton  armé  d’une  masse. 
L’obligation  de  la  chercher,  de  courir  après,  et  l’envie  de 
surpasser  ses  concürrens  en  la  lançant  plus  loin  qu’eux,  obli¬ 
gent  à  un  graijd  et  salutaire  éxercice.  Les  mâts  de  cocagne, 
les  courses  de  chars,  de  chevaux,  sont  autant’ de  jeux  qui 
plaisent  aux  Français. 

Beaucoup  de  villes,  dans  certains  départemens ,  notamment 
de  la  Côte-d’Or,  ont  des  compagnies  du  jeu  de  l’arc,  de  l’ar¬ 
balète  ou  de  l’arquebuse.  Les  vil  les  provoquent  les  villes  voi¬ 
sines  ;  alors  accourent  de  toutes  parts  des  phalanges  d’arquebu- 
busiers  aussi  bien  armés  que  parés.  Au  désir  de  remporter  le 
prix  ,  se  joignait  un  motif  d’émulation  dans  le  triomphe  de  sa 
ville  natale.  -En(i688,  la  ville  de  Beaune  proposa  un  prix  de 
10,000  fr.  qui  fçt  remporté  par  celle  de  Dijon  ;  et  en  1716  la 
ville  de  Beaune  se  vengea  en  gagnant  le  grand  prix  d’arque¬ 
buse  proposé  par  la  ville  deDijon.  Des  naumachies  où  régnent 
le  plaisir  et  la  gaîté  sans  danger  ,  sont  encore  conservées.  Ces 
spectacles  utiles  n’ont  rien  de  la  barbarie  de  ceux  des  féroces 
empereurs  de  Rome,  Témoin  d’un  de  ces  spectacles  à  Toulon, 
il  ne  s’est  jamais  effacé  de  mon  souvenir  :  deux  armées  navales, 
pavoisées  de  couleurs  différentes ,  étaient  représentées  par  deux 
rangées  de  bateaux  que  de  robustes  rameurs  mettaient  en  mou¬ 
vement  et  faisaient  voler  sur  la  surface  des  eaux;  sur» la  proue 
de  chaque  esquif  s’élevait  une  estrade  destinée  à  soutenir  le 
héros  idu  combat.  Au  signal  donné  ,  deux  esquifs  s’avançaient 
l’un  contre  l’autre,  et  rasaient  la  surface  de  l’eau  avec  la  rapidité 
de  l’aigle  ;  les  deux  guerriers  rivaux,  armés  de  longues  lances 
en  bois,  émoussées  et  garnies  à  l’extremité  qui  devait  frapper, 
cherchaient  à  s’atteindre  ;  le  plus  léger  choc  précipitait  l’un 
d’eux  dans  la  mer,  souvent  l’un  ci  l’autre,  auxgrands  applau- 
dissemens  du  public.  Habiles  nageurs  et  vêtus  légèrement,  ils 
reparaissaient  à  la  surface  comme  des  Tritons ,  et  allaient  ga¬ 
gner  leur  quartier-général.  Le  vainqueur  attaquait  ainsi  le 
vainqueur.,  et  le  dernier  combattant  remportait  le  prix. 

On  a  parlé  de  la  chevalerie  comme  d’une  institution  utile 
je  ne  sais  ce  qu’elle  a  produit  de  bien  dans  ces  temps  barbares 
qui  i’ enfantèrent;  mais  je  ne  ferai  pas  à  la  somascétique  l’in- 
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jure  de  lui  donner  la  chevalerie  pour  fille  adoptive.  J’ e'prouve 
quelque  répugnance  à  comparer  deux  institutions  qui  n’ont 
aucun  rapport  entre  elles,  si  ce  n’est  dans  quelques  exercices 
préparatoires.  Les  chevaliers  errans  n’étaient  pour  la  plupart 
que  des  vagabonds  qui ,  sous  de  vains  prétextes  et  à  l’ombre 
d’un  nom  respectable,  détroussaient  les  passans,  maltraitaient 
les  malheureux  voyageais,  déshonoraient  les  familles.  Une 
espèce  d’instinct,  qu'alors  on  nommait  courtoisie,  et  qui  n’é¬ 
tait  que  le  ridicule  du  sentiment,  les  faisait  courir  après  les 
druidesses  de  ce  culte  j  et  les  nobles  dames,  montées  sur  des 
palefrois ,  galopaient  modestement  après  d’autres  chevaliers 
pour  devenir  ainsi  la  proie  et  la  conquête  du  vainqueur.  C’est 
ainsi  que  les  tigresses  et  les  panthères  en  agissent  dans  leurs 
déserts.  La  chevalerie  n’est  donc  que  la  caricature  de  la  gym¬ 
nastique  ,  et  les  chevaliers  étaient  aux  hommes  exercés  dans 
les  gymnases  ,  ce  que  les  fleuves  porteurs  sont  à  l’Apollon  du 
Belvédère. 

Loin  de  moi  l’idée  anti  nationale  de  confondre  cette  ridicule 
production  de  la  barbarie  et  de  l’ignorance,  avec  ces  modèles 
des  héros  dont- le  sol  de  la  France  s’est  toujours  montré  si  fer¬ 
tile.  Ils  n’apparlienneut  pas  à  la  chevalerie ,  flétrie  par  le  pin¬ 
ceau  de  l’immortel  Cervantes ,  ces  Duguesclin,  ces  Dunois  , 
ces  Bayard ,  ces  Boncicault ,  ni  même  ce  Iloland  ,  défenseur 
de  sa  patrie  ,  qui,  les  armes  h  la  main,  mourut  pour  elle  à 
Roncéveaux.  C’étaient  d’illustre?  guerriers,  des  généraux  ha¬ 
biles  ,  dont  le  noble  caractère  fut  souvent  travesti  dans  ces  ro¬ 
mans,  qui  amusent  nos  enfans  ,  et  ne  sont  propres  qu’à  nous 
faire  dormir  debout. 

Cependant  les  tournois,  les  carrousels,  amusemensridiculcs, 
avaient,  ce  mérite,  qu’ils  exigeaient  des  études  préparatoires, 
propres  à  rendre  le  corps  robuste;  mais  ces  jeux  n’étaient  ré¬ 
servés  qu’à  quelques  individus;  le  reste.de  la  nation ,  etranger 
à  tout  ce  qui  pouvait  agrandir  ses  facultés,  n’en  avait  que 
pour  porter  ses  chaînes. 

Dans  ces, tournois,  les  grands  feudalaires  amenaient  à  leur 
suite  une  foule  nombreuse  de  chevaliers,  et  s’efforçaient  de 
rivaliser  de  magnificence.  Lorsque  toutes  les  cérémonies  pré¬ 
paratoires  étaient  achevées,  011  donnait  le.signal.de  faire  entrer 
dans  la  lice  ;  les  chevaliers  s’y  présentaient  deux  à  deux  pour 
rompre  uue  lance.  Avides  d’applaudissemens,  ils  déployaient 
toute  leur  adresse,  faisaient  briller  leur  vaillance  et  préludaient 
ainsi  aux  combats  individuels  dans  les  champs  de  l’honneur; 
mais  les  siècles  des  preux,  ne  furent  pas  ceux  des  habiles  ca¬ 
pitaines..  Ces  hommes  qui  cherchaient  à  montrer  leur  force 
dans  les  tournois,  cohuaisîaient  à  peine  l’art  de  diriger  les  ar- 
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mées.  Ils  gagnaient  des  écharpes,  et  perdaient  3es  batailles  éè 
des  provinces. 

On  cite  un  grand  nombre  d’illustres  personnages  qui  pé- 
rirent  victimes  de  ces  jeux ,  où  l’amour-propre ,  la  jalousie  et 
la  fureur  faisaient  communément  taire  la  prudence,  la  sagesse 
et  la  raison.  «  Raoult,  comtede  Guines,  Robert  de  Jérusalem, 
comte  de  Flandre,  Geoffroy  de  Magneville,  comte  d’Essex , 
T’iorent,  comte  de  Hainaut",  Philippe,  comte  de  Bourgogne, 
périrent  dans  le  tournois  de  Corbie  en  I22Ô;  Jean,  duc  de 
Brabant,  périt  en  1294  ;  à  Neuss,  près  de  Cologue,  soixante 
hommes  perdirent  la  vie  en  124°  ;  dix -  sept  Français  et  neuf 
Hessois  furent  tués  dans  un  autre  tournois  à  Darmsladl(M.  Dep- 
ping,  ibîd,  p.  180) ,»  et  chacun  connaît  la  fin  tragique  du- roi 
Henri  11 ,  qui,  à  l’occasion  du  mariage  de  madame  Elisabeth, 
donna  un  magnifique  tournois  le  29  juin  i559,dans  JarueSaint- 
Antoine.  Le  monarque  s’y  distingua,  mais  en  se  retirant  il  vou¬ 
lut  rompre  une  lance  avec  Montgommeri,  un  de  ses  capitaines 
des  gardes.  La  visière  du  casque  du  roi  s’étant  soulevée,  laissa 
pénétrer  un  éclat  de  la  lance  un  peu  au-dessus  de  l’œil  gauche. 
Il  y  eut  ou  fracture  ou  commotion,  de  sorte  qu’il  se  forma  dans 
la  tête  un  dépôt,  dont  il  mourut  Je  10  juillet. 

De  tous  les  jeux  du  moyen  âge,  nous  ne  voyons  que  celui 
de  la  quintaine ,  qui  fût  propre  à  donner  de  l’adresse  sans  faire 
courir  des  dangers.  Figurez-vous  un  chevalier  en  bois,  tour¬ 
nant  sur  un  pivot.  Ce  chevalier,  armé  de  deux  longs  bras, 
portait  à  l’-un  un  bâton  et  à  l’autre  un  sac  blanchi  par  la  fa¬ 
rine.  Si  le  jouteur,  qui  courait  avec  sa  lance  contre  Je  manne¬ 
quin,  manquant  le  milieu  du  corps,  touchait  Lun  des  côtés  , 
le  mannequin  tournait  rapidement  sur  son  pivot,  donnait  ou  un 
coup  de  bâton  à  son  adversaire ,  où  le  couvrait  de  farine,  aux 
risées  de  tous  les  spectateurs. 

Toutefois,  les  tournois,  les  carrousels,  avaient  ce  mérite 
qu’il  fallait  s'exercer  longuement  â  l’avance  pour  y  briller. 
Les  châteaux  étaient  des  écoles  où  quelques  individus  cher¬ 
chaient,  par  des  luttes  fréquentes  ou  par  d’autres  combats,  à 
acquérir  l’agilité,  la  souplesse  et  la  force.  De  là,  sortirent 
quelques  grands  hommes,  dont  nous  aurons  occasion  de  citer 
les  noms.  Parmi  eux  brilla  Boucicault,  qui  fut  maréchal  à 
vingt-cinq  aus ,  mais  qui  avait  augmenté  ou  déployé  ses 
forces  par  des  exercices  dirigés  avec  beaucoup  plus  de  savoir, 
que  ceux  qui  étaient  usités  dans  les  tournois. 

Ces  exemples  rares  ne  furent  suivis,  ni  imités,  ni  continués: 
l’ignorance  des  temps  ne  permettait  pas  d’assujettir  la  somas- 
cétique  à  des  règles  utiles.  De  no^  jours  seulement ,  elle  a  été 
remise  en  vigueur,  et  je  ne  sais  si  les  progrès  des  lumières,  les 
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Ïas  rendu  ses  applications  et  sa  direction ,  supérieures  à  ce  que 
e  besoin  et  l’instinct  seuls  avaient  inventé  chez  les  anciens. 
Leur  gymnastique  pouvait  avoir  pour  résultat,  pour  but, 
une  certaine  force  du  corps,  mais  elle  ne  donnait  pas  assez  aux 
détails  et  aux  développement  de  chaque  organe  :  les  modernes  , 
au  contraire,  ont  imaginé  des  jeux,  des  positions,  des  exer¬ 
cices,  des  machines,  des  mouvemens  propres  à  agir  sur  telle 
ou  telle  partie  du  corps,  sur  telle  ou  telle  espèce  d’organe. 
D’où  je  conclus  que  notre  somascétique  fondée  sur  des  bases 
plus  solides,  sur  des  principes  plus  naturels,  plus  hygiéniques, 
est  plus  savante,  plus  utile  et  mieux  entendue.  Son  but  n’est 
pas  seulement  la  force  physique,  il  est  aussi  l’équilibre  de 
toutes  les  fonctions,  le  développement  de  toutes  capacités, 
l’éloignement  des  difficultés  et  la  prolongation  de  la  vie. 

Peut-être  jugeons-nous  celte  question  avec  les  yeux  de  la 
prévention;  mais  comment  la  juger,  si  ce  n’est  sur  les  docu- 
mens  qui  nous  restent  de  l’ântiquité,  et  notamment  sur  ceux 
que  nous  ont  transmis  Platon  et  Galien  :  il  est  vrai  que  des 
traités  précieux  ont  été  perdus,  et  dans  la  matière  qui  nous 
occupe,  il  faut  citer  ceux  d’Hérodicus  peu  intelligibles,  disait- 
on,  mais  qui,  néanmoins,  nous  auraient  donné  tjes  notions 
plus  précises  sur  la  gymnastique  hygiénique  des  Grecs. 

Sur  ce  qui  nous  reste,  nous  sommes  fondés  à  penser  que  la 
somascétique  ne  fut  imaginée  que  pour  former  des  guerriers, 
ou  pour-donner  des  spectacles  et  embellir  les  fêles  célébrées  en 
l’honneur  des  dieux,  en  présence  de  tous  les  peuples  de  la 
grande  confédération  grecque. 

Histoire  de  la  somascétique  médicale.  Cependant,  si  l’on  porte 
ses  regards  vers  les  temps  héroïques,  on  saisit,  au  milieu  de 
leur  obscurité,  quelques  notions  fugitives  d’une somascie  hy¬ 
giénique  et  médicale.  Qui  ne  se  rappelle  l’éducation  mâle  et 
vigoureuse  du  plus  beau  et  du  plus  redoutable  guerrier,  qui 
accompagna  les  Grecs  au  siège  de  Troie?  de  cet  Achille  que 
son  aïeul  et  précepteur  Chiron  exerçait  sans  cesse  au  manie¬ 
ment  des  armes,  à  la  course,  b  la  lutte,  et  à  une  foule  d’auCres 
travaux,  avant  de  lui  permettre  de  la  nourriture?  la  grotte 
de  ce  Centaure,  qui  probablement  fut  un  des  premiers  méde¬ 
cins  de  l’antiquité,  située  au  pied  du  mont-Pélioff,  devint 
la  plus  fameuse  école  de  l’antiquité.  C’est  de  là  que  sortit  une 
pépinière  de  héros,  d’hommes  supérieurs  à  leur  siècle  par 
leurs  lumières.  C’est  là  que  puisèrent  dans  la  source  du  savoir, 
Esculape  et  ses  deux  fils  Podalyre  et  Machaon,  cès  deux  chi¬ 
rurgiens  célèbres,  immortalisés  par  Homère.  On  y  enseignait 
une  chirurgie  assez  parfaite  pour  les  temps,  et  une  médecine 
fondée  sûr  quelques  règles  d’hygiène ,  de  somascétique  %  es. 
#ur  la  çounaiss^pce  de  simples  peu  nombreux. 
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Quand  on  réfléchit  a  cette  foule  de  demi -dieux  et  de  héros 
instruits  dans  son  école  ,  on  se  forme  une  grande  et  noble  idée 
de  la  gymnastique,  instrument  magique  qu’il  employa  poul¬ 
ies  élever  audessus  des  autres  hommes,  tant  parla  vigueur 
du  corps  que  par  la  force  de  l’âme. 

Son  disciple  Esculape  se  fit  une  si  étonnante  réputation 
dans  les  sciences  médicales,  que  les  Grecs,  toujours  excessifs 
dans  leur  reconnaissance.,  comme  dans  leur  ingratitude, 
n’imaginèrent  pas  d’autres  moyens  d’immortaliser  les  souve¬ 
nirs  de  ses  bienfaits,  qu’en  lui  érigeant  des  autels.  Et  pour 
ramener  chaque  citation  à  notre  sujet,  il  nous  reste  à  dire  que 
le  dieu  médecin  suivit  sagement  la  route  tracée  par  son  maître. 
Il  ordonnait  l’équitation  à  ses  malades ,  et  voulait  qu’ils  s’exer¬ 
çassent  tout  armés  ;  après  avoir  désigné  l’espèce  d’arme ,  il  les 
assujettissait  à  certains  exercices  proportionnés  à  la  nature  de 
leurs  affections  morbifiques  (Galenus,  ad  trasjbiilum.\. 

Après  avoir  fait  de  très -grandes  recherches  dans  les  auteurs 
anciens,  M.  Gutsmuths  adopte- l’opinion  que  le  sage  Minos  fut 
le  premier  qui  fit  de  la  gymnastique,  un  art  particulier  ;  il 
ajoute  que,  quatre  cents  ans  après,  Lycurgue  la  transporta  à 
Sparte,  et  Solon  à  Athènes,  trois  cents  ans  plus  tard. 

Ou  conçoit  même  comment  la  médecine,  dans  l’enfance  de 
l’art,  n’a  été  qu’une. hygiène  grossière  et  une  somascétique 
imparfaite.  C’est  probablement  sur  celte  idée  que  s’appuie 
Sprengel ,  lorsqu’il  avance  que  l’éducation  et  la  manière  de 
vivre  des  Grecs ,  exercèrent  une  influence  aussi  puissante  sur 
le  développement  de  leur  esprit  que  sur  le  perfectionnement 
de  la  médecine.  Les  écoles  des  lutteurs  qui  s’établirent  ensuite, 
contribuèrent  particulièrement  aussi  à  ses  progrès.  On  dédia 
les  gymnases  à  Apollon,  dieu  de  la  médecine,  pas  ce  que  la 
somascétique  paraissait  agir  sur  la  conservation  de  Veuexie 
comme  la  thérapeutique  sur  le  rétablissement  de  la  santé.  Aussi 
les  directeurs  de  ces  établissement ,  portèrent-ils  le  nom  de 
médecins,  parce  qu’ils  traitaient  les  maladies  et  les  accident 
qui  survenaient  dans  leurs  établissemens. 

Les  notions  qui  précèdent  sur  l’histoire  de  la  somascétique 
seraient  incomplettes,  si  nous  n’ajoutions  celles  qu’il  convient 
d’avoir  sur  les  hommes  qui  ont  contribué  à  ses  progrès,  à  son 
perfectionnement ,  et  l’ont  rattachée  à  la  médecine. 

Depuis  Chiron  et  son  disciple  Esculape  ,  à  qui  nous  avons 
payé  notre  tribut  de  reconnaissance ,  l’histoire  et  la  tradition 
laissent  un  grand  vide.  Les  gymnases  ne  sont  plus  que  des  en; 
ceintes,  où  les  peuples  de  la  Grèce  venaient  accorder  des 
palmes  au  génie,  des  couronnes  à  la  force,  à  l’agilité', et  à 
l’adresse.  Là-  somascie  perdit  son  caractère  hygiénique  ,  parce 
qu’elle  ne  fut  plus  qu’un  ressort  politique  et  guerrier.  Les 
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peuples  de  l'a  Grèce, .entoures  de  peuples,  sauvages  oa.de 
hordes  baibares,  s'attachèrent  à  multiplier,  leurs  forces  et  à 
agrandir  leurs  moyens  de  résistance.  C’est  sur  les  bords  de 
rËurolas,  que  trois  cents  Spartiates,  apprirent  à  vaincre  dans 
le  défilé  dgs  Thermo pyj. es.,  cinq  millions  d’esclay es.. 

Enfin,  parut  Hérodicus,  qui  vivait  à  Athènes  peu.de.temps 
avant  la  guerre  du  Péloponèse.  Qn  s’accorde  généralement  à 
lui  attribuer  la  gloire ‘de  la.  restauration  de  la  somascétiqué 
hygiénique.  Platon  dit  qu’il  était  non-seulement  maître  dtn 
gymnase,  mais  encore  médecin.  Directeur  d’une  palestre  par- 
ticulièie,  il  s’aperçut  bientôt  que  ses  élèves  acquéraient  dans 
leurs  jeux,  une  force,  un  développement  plus  prompt  que  par 
les  autres,  moyens  employés  dans  l’éducation  :  il  ne  lui  fut 
pas  difficile  ,.  en  Continuant  ses  remarques  ,  d’observer  les  pro¬ 
grès  sensibles  d.e  la.santév chez  ceux  qui  étaient  valétudinaires^ 
Atteint  lui-même  d’une  maladie  réputée  incurable,  il  en  fut 
guéri ,  aurapport  de  Platon,  en.  s’assujettissant  aux.  salutaires, 
pratiques  de  son  académie., Ce.tte  épreuve,  si  avantageuse  pou* 
lui,  confirma  ses  premières  expériences,  et  fortifia  ses  résolu,- 
tiens.  I-.l  renonça  à  l’instruction  des  athlètes ,  pour  se  vouer  ait 
culte  d’une. science,  toute  nouvelle ,  la  somascie  hygiénique  et 
médicinale. 

Les  hommes'  savent,  rarement  s’arrêter  aux  limites  que  pres¬ 
crivent  la  raison  et  le  vrai  :  presque  tous  les  .innovateurs  en. 
médecine  ont  des.formes  fanatiques  et  factieuses.;  sectaires  par; 
conviction  ou  par  hypocrisie ,  Üs  ramènent  tout  à  leur  pensée, 
originale;,  leur. esprit  se  fausse  incessamment.,  parce  que  leur 
enthousiasme  fascine  leurs  yeux  et  altère  leur  jugement.  Tel 
fut  le  sort  d’Hérodkus,.  tellesTurent  plus  tard  les  destinées  des. 
Paracelse,  des  VanHelmont,  des  B.otal  ,  des. Brown.  Tel  serai, 
à  jamais  le  sort  de  ces  hommes  de  mauvaise,  foi,  qui  pourroufc 
découvrit  quelques  vérités. heureuses -  mais  qui  sèmeront  tou-., 
jours  la  route  de. la  science,  d’écueils  ,  de  préjugés  et,  de  pré¬ 
cipices.. 

Des  connaissances  positives  *en  médecine  manquant  à  Héro- 
dicus,  il,  ou tra.ses  préceptes.,  il  inventa  la, somascie  hygiéni¬ 
que,  mais  il  ne  sut  pas  s'éclairer  du  flambeau  de  la  pliysiolo- 
.  gie.  Il  accorda .uneinfla.enee  si  positive,  si  exclusive  àux.exer- 
cices,  qujl  ne  craignit  pas  d’épuiser  les  forces  par  des.  fatigues. 
Si  vous  demandez,  un  exemple  pour  justifier  cette  inculpation^ 
voyez  ce  sophiste,  faisant  partir  d’Athènes  ses  malades,  pour 
les  envoyer  à  Eleusis ,  enpa.ssant  par  Mégare,  ee  qui. répondait 
à  douze  de  nos. lieues ,  et  les  faisant  revenir  s.aps  nourriture 
repos.  _ 

Vous  en  croirez  sans  doute  son  disciple  Hippocrate  qui. 
3*ii  reproche ,  avec  une  noble  franchise,  de  tuer  lesfebrkÀaeSj, 


24  SOM 

tantôt  par  des  promenades  prolongées,  tantôt  par  la  lutte  et 
par  des  frictions  ;  il  aîoute  qu’Herodicus  combattait  un  mal 
par  un  autre  mal.  vçgS'cmç  nvçeTu.ivhvTa.ç  s 'y.nivev  ‘preptoS'ouri , 
TciKturt  rraXK'ntii  ,  rrvçin.  zstrir.  to  rrvpe jâJ'if  rroxé/juav  TciXntrt 
•ffepioS'oirt ,  S'çbpoinv ,  àva.Tpt^tt  àvreïat  -nova  irovtv.  QxeQav 
tpevèoç,  trexlatriç ,  yjMçoTnç ,  yrhevçéav  hS'vvcti  b.a.^a.ptù  {De 
morb.  vulg.,  lib.  vi,  sect.  ni,  p.  T176,,  Foës). 

Herodicus  ayant  fait  connaître,  et  par  sa  propre  expérience 
et  par  des  écrits  qui  ne  sont  point  arrivés  jusqu’à  nous,  les 
avantages  inappréciables  des  nouvelles  pratiques ,  les  médecins 
les  appliquèrent  à  l’bygiène  et  à  la  thérapeutique.  Hippocrate, 
les  appréciant  à  leur  juste  valeur ,  fait  connaître ,  dans  les  livres 
de  la  diète,  du  régime  et  des  songes  ,  plusieurs  circonstances 
où  leur  emploi  peut  être  utile  ;  mais  en  même  temps  il  lait  la 
part  de  la  critique  en  blâmant  la  somascétique ,  lorqu’elle  est 
appliquée  sans, discernement  comme  sans  mesure. 

Après  Herodicus  et  Hipprocraté  ,  on  s’accorde  assez  généra¬ 
lement  à  considérer  Iccus  de  Tai  ente  comme  un  de  ceux  à  qui 
la  gymnastique  médicinale  a  les  plus  grandes  obligations  ;  il 
s’efforça  de  substituer,  au  mauvais  régime  des  athlètes,  une 
sobriété  mieux  entendue,  et  il  chercha  à  convaincre  par  le  bon 
exemple  qu’il  donna. 

Sur  les  modèles  des  académies  d’Herodicus  et  d’Iccus , 
furent  calquées  des  institutions  analogues.  L’art  de  guérir , 
s’échappant  des  temples,  alla  insensiblement  se  réfugier  dans 
les  gymnases  ,  et  les  exote'riques  en  devinrent  les  principaux 
ministres.  Les  premiers  ctablissemens  où  l’on  exerça  la  mé¬ 
decine  populaire,  comme  ceux  où  l’on  commença  à  enseigner 
la  philosophie,  furent  fondés  près  des  temples,  parce  que 
les  Grecs  associaient  toujours  les  idées  de  la  divinité  à. 
toutes  leurs  entreprises.  Alors  les  pfêtres,qui  virent  qu’on 
allait  leur  ravir  cette  portion  de  leur  influence,  se  hâtèrent 
d’enseigner  eux-mêmes  la  médecine  pour  ne  rien  perdre  de 
leur  crédit.  Sans  cette  heureuse  rivalité  que  les  progrès  des 
lumières  firent  naître  ,  les  table’ttes  votives  seraient  restées  en¬ 
sevelies  dans  la  poussièredes  sanctuaires, et  peut-être  n’aurions- 
npus  point  les  oracles  de  Cos. 

Trois  classes  d’intendans  furent  préposés  aux  importantes 
fonctions  des  ascétérions.  On  distinguait  d’abord  les  polestro- 
phylax  ou  gymnasiarques  qui  avaient  la  haute  direction. 
C’étaient  les  médecins  par  excellence,  et  ils  se  réservaient  de 
régler  le  régime  des  néophytes  qui  leur  étaient  confiés  ( Plato , 
fie  legib. ,  lib.  xt,  p.  6i4et6i5).  Dans  l’ordre  hiérarchique  , 
se  présentaient  ensuite  les  gymnastes  ou  surveillans  qui  trai¬ 
taient  certaines  maladies,  notamment  parles  frictions  et  les  onc¬ 
tions.  Enfin,  les  aliçtes  (de  gXf/ç®,  j’oins),  qui,  voulait  gu&si 
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ennoblitrleur  profession ,  se  firent,  par  la  suite ,  appeler  iatra- 
liples  comme  qui  dirait  médecins- frotteurs  :  ceux-ci  pansaient 
les  plaies  ,  donnaient  les  lavemens ,  faisaient  les  saignées ,  oi¬ 
gnaient  les  corps  ,  les  frictionnaient  ou  les  raclaient  avec  des 
instrumens  que  les  Latins  nommèrent  strigiles  .- 
1  puer  el  strigiles  crispini  ad  balnea  Aefer. 

Perse,  Sat.  v. 

Leurs  fonctions  différaient  peu  de  celles  que  la  loi  assigne 
parmi  nous  aux  officiers  de  santé  dans  le  civil. 

Parmi  les  Latins ,  Celse  mérite  d’être  mentionné  le  premier 
comme  partisan  éclairé  de  l’hygiène ,  dont  les  exercices  cons¬ 
tituaient  la  base.  Jamais  il  ne  termine  une  section  sans  indiquer 
les  moyens  gymnastiques'  appropriés  à  l’espèce  de  lésion  con¬ 
tre  laquelle  il  provoque  des  moyens  curatifs.  Cette  assertion 
est  surtout  rendue  manifeste  par  la  lecture  du  livre  i ,  ch.  n, 
sect.  îi,  xvt,  ch.  ii,  sect.  m ,  tv  ,  v,  vi,  vu  ;  dulivre  a,  ch.  n, 
sect.  viii  ;  du  livre  iv ,  sect.  v. 

11  paraît  que  Diodes  ,  Praxagore  ,  Philotime  ,  Erasistrate  , 
Jîérophile  et  Théon  avaient  mérité  quelque  renommée  par 
l’emploi  de  la  somascétique ,  puisque  Galien  a  exhumé  leurs 
noms  dans  sa  lettre  à  Trasybule,  p.  108  et  toq.  V enetiis , 

i6a5. 

Galien  tenta  quelques  efforts  infructueux  pour  réveiller  legoût 
de  la  gymnastique  médicale.  Ou  peut  voir  ce  qu’il  en  dit  dans 
son  Commentaire  sur  le  livre  de  la  diète  (  ibid p.  4°>  41,  fi8, 
71,  74  et  l^)i  et  dans  sonEpitre  à  Trasybule  déjà  citée.  Toute¬ 
fois  les  témoignages  de  sa  bonne  volonté  se  réduisirent  à  des 
commentaires  ,  à  quelques  dissertations  vagues  ,  peu  claires  et 
encore  moins  persuasives.  Loin  de  donner  quelque  chose  de 
positif,  il  n’établit  pas  même  une  règle  d’application,  et  ne 
traita  point  de  la  nature  des  exercices.  Aretée  guérissait  l’atro¬ 
phie  par  la  gestation ,  et  le  mal  de  tête  invétéré  par  la  gesti¬ 
culation. 

D’illustres  médecins  appelèrent,  dans  la  plus  haute  anti¬ 
quité,  l’attention  sur  les  avantages  qu’il  y  aurait  de  soumettre 
les  mouvemens  du  corps  à  des  règles  fixes  pour  la  conserva¬ 
tion  de  la  santé  ou  la  cure  des  maladies.  Vains  efforts  !  La 
plupart  des  écrivains  négligèrent  ce  puissant  auxiliaire  de  nos 
faibles  ressources  médicales.  Dans  les  nombreux  Traités  de 
médecine,  on  ne  trouve  nulle  part  que  la  somascétique  soit 
invoquée  comme  une  ressource  salutaire.  11  faut  néanmoins 
excepter  de  cette  imputation  Oribase,  Aetius,  Sanctorius,  Fa¬ 
brice  de  Hilden  ,  Stahl,  Baglivi,  Plempius,  Jonston ,  Syden¬ 
ham  ,  Boerhaave  et  Van  Swiéten ,  auxquels  il  faut  associer 
Mercurialis  et  Fuller,  qui  firent  des  Traités  ex  professo  sur 
çette  matière. 
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Oribase',  qui  vivait  dans  les  quatrième  et  cinquième  siè¬ 
cles,  fit  ,  dans  70  livres,  dont  nous  ne  possédons  plus  que 
17,  de  très- nombreuses  compilations,  parmi  lesquelles  ou 
trouve  peu  d’idées  neuves  et  qui  lui  soient  propres.  11  faut  lui 
faire  un  mérite  de  ses.  préceptes  sur  ie  régime,  sur  l’éducation 
physique  des  enfans,  et  sur  l’emploi  des  exercices  gymnas¬ 
tiques  :  k  On  ne  doit  songer  à  cultiver  l’intelligence  qu’après 
avoir  développé  le  corps.  La  bonne  éducation  consiste  k  laisser 
les  facultés  mentales  en  repos  jusqu’à  l’âge  de  sept  ans  (  Animî 
quies  adbonamcorporis cducaiionem  valet  plurimum ,  Synops , 
lib.  v,  c.  i4).j)  Au  nombre  des. exercices  salutaires,  le  ottu- 
àfÇê/t',  ou  l’action  de  courir  sur  la  pointe  des  pieds,  ljui  paraît  , 
ainsi  que  l’équitation  ,  particulièrement  recommandable. 

Etat  de  la  somasce’tique  chez  les  modernes.  Parmi  les  méde¬ 
cins  qui  se  sont  acquis  le  plus  de  renommée  par  leurs  écrits 
sur  la.  somasce'tique  médicale  ,  Mercurialis  occupe  le  premier: 
rang.  Le  livre  (De  arte  gymnasticâ) ,  publié  en  i5q3,  et 
dédié  à  Maximilien  n-,  respire  Ja  connaissance  de  l’antiquité , 
mais  ne  se  recommande  pas  parla  magie  du  style.  L’auteur,, 
y  adoptant  la  prolixité  de  Galien,  ne  marche  jamais  au  but, 
que  par  des  voies  détournées.  Il  est  semé  de  détails  étrangers 
à  son  objet,  et  d’explications-théoriques  que  repousse  la  saine 
physiologie. Toutefois  ces  défauts  sont  rachetés  par  de  savantes, 
recherches  et  d’excellentes  vues  pratiques.  C’est-encore  là  qu’il 
faut  aller  puiser  pour  connaître  la  gymnastique  médicinale 
des  anciens.  L’auteur  avait  employé  sept  aunées  de  séjour  à 
Rome  pour  composer  son  livre  :  là  il  mit  à  contribution  les 
bibliothèques  et  les  manuscrits  que  cette  antique  reine  du 
monde  avait  en  dépôt.  Les  gravures,  dont  il  orna  son  Traité  , 
quoique  faites  dans  l’enfance  de  l’art  et  sur  bois ,  sont  pi¬ 
quantes  par  le  naturel  et  la  bonté  du  dessin.  Elles  donnent 
une  idée  exacte  de  la  manière  dont  se  prenaient  les  bains  de 
santé,  du  jeu  de  ballon,  de  celui  de  la  balle ,  de  la  danse 
pyrrhique ,  de  divers  genres  de  lutte, du  pugilat,  des  haltères, 
ou  cloches  muettes,  du  disque,  des  diverses  positions  dans  le 
transport  ou  la  projection  des  poids,  de  l’ascension  sur  des 
cordes  ,  de  la  balançoire ,  etc.;  on  y  trouve  aussi  des  dessins 
sur  la  forme  et  la  distribution  des  anciens  gymnases. 

Mais  à  quoi  bon  les  ouvrages  savamment  écrits ,  et  dont  les 
recherches  ont  coûté  tant  de  veilles  ?  Qu’on  dise  si,  pendant 
deux  siècles  et  demi,  le  docte  Mercurialis  éveilla  une  pensée 
utile  ?  Les  hommes  ,  disgraciés  par  la  nature  ,  virent-ils  les. 
progrès  de  leur  dégénérescence  physique  combattus  par.  des 
moyens  salutaires;  et  au  milieu  du.  scandale  des  dissensions, 
publiques  et  des  prétentions  de  tout  genre,  vitoa  un.gou.Ya>-. 
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Bernent  s’occuper  de  cette  portion  de  l’humanité  qui  avait  le 
plus  besoin  d’attention,  parce  qu’elle  était  plus  faible,  plus 
malheureuse  j- plus  affligée  ? 

Que  dirai-je  du  Traité  de  Francis  Fuller  qui  comptait  six 
éditions  en  i^So  ?  Imprimé  sur  la  terre  classique  de  la  liberté, 
pensa-t-on  a  réaliser  ses  vues  ?  L’Angleterre  a-t-elle  jjamais 
entendu  prononcer  le  nom  de  gymnase  ?  L’édition  que  jepos- 
sède  de  cet  ouvrage  est  la  cinquième.  L’auteur  y  traite  du  pou¬ 
voir  des  exercices,  de  leur  emploi  dans  la  consomption,  l’hydre- 
pisie,  l’hypocondrie.  Il  consacre  un  long  chapitre  à  l’équitation  ; 
d’autres,  aux  frictions  ,  aux  bains  froids  ;  enfin,  il  fait  des 
excursions  chez  les  anciens  pour  connaître  leur  pratique  con¬ 
sidérée  sous  le  rapport  de  la  soraascélique. 

Ainsi  donc,  plus  de  somascélique ,  plus  d '  ascètérions  en 
Europe  depuis  l’invasion  des  barbares  ;  car  je  n’honore  pas 
de  cette  dénomination, ni  la  grotesque  chevalerie,  dont  l’usage 
remonte  au  vil  Zenon,  ni  ces  spectacles  barbares  dénués  de 
toute  utilité ,  où  l’ingrat  Justinien  fit  combattre  trente  léo¬ 
pards  contre  vingt  lions,  ni  les  courses  de  i’hypodrôme  de 
Constantinople, où  le  peuple,  divisé  en  faction  verte  et  bleue, 
embrassait  avec  chaleur  la  cause  de  quelques  misérables  co¬ 
chers  ;  et  prolongeant  ainsi  l’avilissement  de  la  nation,  la  pré¬ 
parait,  par  une  longue  et  déplorable  agonie,  à  la  servitude  la 
plus  honteuse  ,  la  plus  humiliante  qui  ait  jamais  pesé  sur  l’es» 
pèce  humaine. 

Il  faut  donc  arriver  brusquement  aux  temps  les  plus  mo¬ 
dernes  pourvoir  reparaître  sur  le  théâtre  du  monde  le  flam¬ 
beau  de  la  somascélique.  Les  premiers  essais  paraissent  avoir 
été  ceux  que  M.  J.-E.  Simon,  de  Strasbourg,  tenta  à  Bessauen 
1  776.  Il  ne  réussit  pas,  mais  il  eut  le  mérite  d’avoir  fait  revivre 
un  art  salutaire;  et  une  entreprise  qui  fixait  l’attention  sur. 
cet  objet  d’utilité  publique,  enseveli  totalement  dans  l’oubli, 
doit  mériter  de  la  reconnaissance  à  son  auteur. 

Quatre  ans  après,  Tissot,  chirurgien  -  major  des  che- 
vau- légers,  publia  un  écrit  sous  le  nom  de  gymnastique  mé¬ 
dicinale  et  chirurgicale ,  Paris,  1780.  Ce  livre  qu’il  faudrait 
dépouiller  d’un  langage  qui  a  vieilli ,  a  le  mérite  d’une  excel¬ 
lente  érudition ,  et  celui  d’être  dicté  par  des  vues  aussi  éclairées 
.  que  philanthropiques.  On  saura  gré  à  son  auteur  d’avoir  traité 
fies  indications  suivant  lesquelles  il  faut  prescrire  l’usage  du 
mouvement  et  du  repos  dans  la  cure  des  maladies.  Nous  le 
considérons  comme  le  premier  ouvrage  français  publié  ex  pro- 
fesso  sur  cet  important  sujet,  et  c’est  peut-être  à  lui  qu’il  faut 
attribuer  l’honnear  de  la  révolution  opérée  dans  celte  partie 
de  l’éducation  physique,  de  l’hygiène  et  de  la  thérapeutique. 
On  peut  croire  aussi  que  c’est  fians  cet  écrit  qu’ont  été  puisées 
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les  heureuses  inspirations  de  Nachtegal,  en  Danemarck  ;  de 
Gutsmuths  et  Salzmann  ,  à  Schepfenthal  en  Saxej  de  Pesta- 
lozzi,  à  Y verdun  ;  de  Clias,  à  Berne  j  de  Fellemberg,  à  Hofwil 
en  Suisse. 

Nachtegal,  qui,  dans  le  Nord,  publia  un  intéressant  ou¬ 
vrage  sur  ce  sujet ,  commença  à  enseigner  la  gymnastique  dans 
le  mois  de  novembre  1799.  Après  lui ,  'Vietli  donna  un  Recueil 
encyclopédique  des  exercices  de  tous  les  peuples  connus. 
Quoique  dépourvu  de  détails  d’exécution  ,  ce  travail  est ,  par 
ses  savantes  recherches  ,  aussi  curieux  qu’intéressant.  Bientôt 
parut  le  Traité  de  M.  Gustmuths  ,  intitulé  Gymnastique  pour 
la  jeunesse ,  contenant  un  enseignement  pratique  d’exercices 
de  corps,  etc.  On  fait  cas  de  la  deuxième  édition  qui  est  de 
180  j.  :  quelques  personnes  pensent  que  la  dernière  production 
de  cet  auteur,  ayant  pour  litre  Gymnastique  pour  les  fils  de  la 
patrie ,  n’est  pas  digne  de  la  première. 

En  l’an  xi  (  i8o3  j,  deux  auteurs,  MM.  Amar  et  Jauffret, 
publièrent  la  Gymnastique  de  la  jeunesse.  On  leur  reproche 
d’avoir  copié  M.  Gutsmutbs  sans  lui  faire  hommage  de  leurs 
emprunts  :  je  ne  sais  jusqu’à  quel  point  cette  imputation  est 
fondée. 

Longtemps  on  s’est  entretenu  en  Europe  de  l’institut  de 
M.  Pestalozzi.  Là  on  s’était  étudié  à  combiner  avec  intelli¬ 
gence  les  exercices  propres  à  éclairer  l’esprit,  à  former  le  cœur, 
à  lorlifier  le  corps.  La  gymnastique  y  était  une  branche  im¬ 
portante  de  l’instruction,  et  les  succès  de  cet  institut  prouvent 
autant  que  sa  grande  réputation  ,  combien  ces  diverses  asso¬ 
ciations  étaient  sages,  et  méritaient  de  prospérer.  M.  Jullien  , 
de  Paris,  citoyen  laborieux  qui  consacre  ses  veilles  à  des  amé¬ 
liorations  utiles,  a  donné,  en  1808,  YEssai  cP éducation  phy¬ 
sique  ,  morale  et  intellectuelle.  La  deuxième  partie  traite  ,  sous 
forme  de  tableaux  synoptiques  d’un  plan  bien  conçu  d’édu¬ 
cation  physique.  Ou  doit  à  M.  Janh  ,  de  Berlin,  l 'Art  des ' 
tournois ,  ouvrage  en  grande  partie  inintelligible  ,  même  poul¬ 
ies  Allemands  :  les  exercices  qu’il  propose  sont  emprunté?  des 
auteurs  cités,  et  ceux  de  son  invention  sont ,  pour  la  plupart , 
de  tours  de  force  qui  éloignent  du  but  hygiénique. 

Enfin  ,  M.  Clias,  professeur  de  l’académiede  Berne,  vient  de 
publier  en  français  sa  Gymnastique  élémentaire.  Cet  ouvrage, 
tout  à  fait  didactique ,  fait  connaître  avec  concision  les  exer¬ 
cices  pratiqués  par  l’auteur  dans  son  gymnase  :  c’est  une 
deuxième  édition  de  celui  qui,  en  1816,  parut  en  allemand. 

Quoique  ce  ne  soit  point  un  ouvrage  de  médecine,  il  est 
écrit  dans  un  esprit  qui  atteste  la  supériorité  de  la  somascé- 
tique  des  modernes  sur  celle  des  anciens.  Ceux-ci  voulaient 
fouiller  le  corps,  mais  pour  le  préparer  aux  combats  j  si  les. 
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modernes  veulent  augmenter  cette  force,  c’est  en  s’occupant  de 
tous  les  organes  en  particulier  :  ils  ont  pour  but  principal  de 
rendre  l’homme  plus  sain,  de  lui  assurer  toute  la  plénitude  des 
moyens  que  la  nature  lui  a  départis.  Un  élève  des  anciens 
gymnases  pouvait  être  un  bon  athlète,  un  vaillant  guerrier; 
un  élève  des  nouveaux  serait  aussi  brave  à  la  guerre;  il  en 
supporterait  également  les  fatigues  ;  mais  on  s’est  tellement  oc¬ 
cupé  de  rétablir  l’équilibre  dans  chaque  organe,  qu’on  lui  a 
donné  une  garanti^  contre  une  foule  d’infirmités,  et  que,  pour 
lui,  on  a  augmenté  les  forces  relatives  de  chaque  fonction  et 
les  probabilités  de  la  vie.  La  Somascétique  de  M.  Clias  réunit 
tous  ces  avantages,  et,  considérée  dans  ses  détails,  on  recon¬ 
naît  qu’elle  est  essentiellement  utile  pour  corriger  de  nom¬ 
breuses  difformités ,  et  pour  guérir  des  maladies  chroniques 
rebelles.  Parfaitement  appropriée  aux  besoins  de  la  vie  et'aux 
lois  de  l’économie  vivante,  elle  augmente  l’énergie  des  pro¬ 
priétés  vitales  et  en  assurela  durée. L’auteur, sans  cesse  animé 
par  des  considérations  hygiéniques,  imagine  chaque  jour  de 
nouveaux  iastrumens,  de  nouveaux  exercices,  afin  d’atteindre 
les  muscles  ou  les  organes  qui  échappent  aux  moyens  ordi¬ 
naires.  Cette  direction  savante,  si  conforme  aux  besoins  de  la 
nature,  rendra  toujours  recommandable  le  système  adopté  par 
le  professeur  de  Berne.  Dans  les  nombreuses  gravures  que  ren¬ 
ferme  son  ouvrage ,  on  pourra  s’éclairer  sur  beaucoup  d’exer¬ 
cices  dont,  sans  elles,  on  ne  saurait  se  former  une  idée  nette. 

11  semblerait  que  nos  voisins,  les  Allemands,  ont  su  mieux 
que  nous  apprécier  les  avantages  de  la  somascétique  :  on  peut 
croire  que,  sans  l’esprit  de  parti  qui  gâte  tout  ce  qu’il  touche, 
il  n’y  aurait  pas  une  commune  dans  la  Germanie  et  dans  le 
Nord  qui  n’eût  son  gymnase;  on  en  voit  à  Trêves,  Cologne, 
Kosterberg,  Jenkau,  dans  le  Wurtemberg  ;  il  en  existe  dans 
la  principauté  de  Cassel,  dans  le  duché  de  Hesse-Darmstadt, 
dans  le  Bayreuth,dans  la  principauté  de  Lippe,  à  Hambourg, 
Brême,  Francfort-sur-le-Mein ,  Manheim,  Dusseldorf,  Bonn, 
Konigsfeld,  etc. 

Celui  de  Schepfenthal ,  en  Saxe,  dirigé  par  MM.  Salzmarm 
et  Gutsmuths,  s’est  acquis  une  célébrité,  et  a  mérité  l’honneur 
de  servir  de  type  à  un  grand  nombre  d’autres. 

L’enthousiasme  trop  ardent  de  M.  Janh,  qui  avait  fait  de  sa 
palestre  une  arène  politique,  a  perdu  un  des  beaux  établisse- 
raens  qu’on  ait  vus;  cependant  le  gouvernement  prussiep,  en 
faisant  défendre  les  jeux  et  les  réunions ,  a  déclaré  que  la  gym¬ 
nastique  serait  admise  comme  une  des  bases  de  l’éducation. 

En  Suisse,  on  compte  vingt-deux  asce’térions ,  dont  les 
principaux  sont  à  Berne,  Bâle,  Zurich,  Aarau,  Brouch, 
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Sienne,  lîofwil ,  Fribourg,  Y verdun,  Lausanne,  Vevey, 
Bex  et  Genève. 

Il  est  peu  de  personnes  qui  n’aient  entendu  avec  attendris¬ 
sement  ce  qu’on  raconte  de  l'établissement  d’Yverdun  /  dirigé 
par  le  véne'rable  Pestalozzi.  Là ,  on  ne  se  contente  pas  seule¬ 
ment  de  faire  ressortir,  de  la  capacité  même  de  l’enfant,  les 
moyens  d’instruction,  on  s’applique  encore  à  exercer  à  la  fois 
toutes  les  facultés  physiques,  morales  et  intellectuelles;  les 
jeux,  soumis  à  une  application  méthodique  et  raisonnée,  sont 
appropriés  au  tempérament  et  au  degré  de  santé  de  chaque 
élève.  Pour  faire  bien  apprécier  le  mérite  de  cette  règle,  je  ci¬ 
terai,  comme  un  fait  aussi  intéressant  que  remarquable,  l’état 
sanitaire  de  cet  institut  dans  lequel ,  en  onze  ans ,  aucun  enfant 
n’a  péri,  quoiqu’il  y  eût  habituellement  cent  cinquante  élèves. 

L’établissement  de  M.  Pestalozzi  est  jusqu’ici  le  seul  où  l’on 
ait  introduit  le  chant  avec  autant  de  succès  que  de  talent. 
L’enseignement  musical  de  l’institut  se  compose  de  trois  bran¬ 
ches  dont  chacune  fait  l’objet  d’un  degré  particulier  (M-  Jul- 
lien  ,  Esprit  de  la  méthode  de  Pestalozzi-,  tom.  h,  pag.  267  )  ; 
i°.  le  rhythme  et  la  mesure  ou  la  quantité  des  sons;  a0,  la  mé¬ 
lodie  ou  la  partie  sensible  de  la  musique  qui  comprend  la  qua¬ 
lité  des  sons;  3°.  le  degré  de  force  et  de  faiblesse  des  sons  variés 
et  combinés  d’où  résulte  l’harmonie. 

:  Pour  fortifier  la  poitrine  sans  la  fatiguer,  on  procède  avec 
autant  de  sagesse  que  de  réserve;  des  divisions  de  chant  ,  très- 
bien  calculées,  sont  encore  réparties  selon  la  force  physique 
et  l’âge  :  nulle  part  on  n’a  rien  conçu  et  exécuté  de  plus  par¬ 
fait  pour  la  santé  des  enfans,  considérée  dans  les  organes  de 
la  voix. 

Eclairé  par  un  modèle  aussi  admirable,  M.  Fellemberg  ne 
négligea  point,  à  Hoffwill,  un  instrument  aussi  efficace  que  le 
•chant,  pour  donner  aux  poumons  toute  la  latitude  de  leur 
énergje.À  ce  sujet,  M.  Pictet,  de  Genève,  s’exprime  ainsi  dans 
la  Bibliothèque  britannique  :  «  M.  Fellemberg  considère  la 
musique  comme  un  moyen  d’éducation,, comme  une  ressource 
auxiliaire  précieuse  pour  adoucir  le  caractère  et  les  passions 
malveillantes,  pour  mettre  l’harmonie  entre  les  pensées  et  les 
sentimens  ,  pour  fortifier  l’amour  de  l’ordre  et  du  beau,  pour 
animer  l’instinct  qui  attache  l’homme  à  son  pays,  et  pour 
élever  vers  le  ciel  son  imagination  et  ses  vœux.  » 

Cpmme  je  ne  puis  citer  des  particularités  de  chaque  gym¬ 
nase  établi  en  Europe ,  je  me  contenterai  de  porter  l’ attention 
dès  lecteurs  sur  ce  qui  se  passa,  a  Berne,  en  présence  d’une 
compagnie  nombreuse  et  sous  la  direction  de  l’académicien 
•  Clias. 
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Course  rapide.  En  une  minute,  deux  e'ièves  âgés  l’un  de  dix 
ans  et  l’autre  de  quinze,  franchirent  un  espace,  le  premier  de 
500  pas,  et  le  second  de  8o5;  un  troisième,  âgé  de  vingt-un 
ans,  parcourut  {,000  pas  en  une  minute  et  trois  secondes. 

Course  continue. Va  enfant  de  treize  ans  fit  une  lieue  en  qua¬ 
rante  minutes  trois  secondes  ;  le  second,  âgé  de  quinze  ans, 
franchit  la  même  distance  en  vingt-neuf  minutes;  et  un  jeune 
homme  dé  dix-neuf  ans  fit  deux  lieues  de  pays,  ou  un  mille 
d’Allemagne,  en  quatre-vingt-cinq  minutes. 

Saut  franc  en  hauteur.  Ce  dernier,  après  une  course  de  l5 
pas,  s’élança  audessusd’un  cordon  tendu  deux  lignes  plus  haut 
que  le  sommet  de  sa  tcte ,  et  fit  trois  fois  de  suite  le  même  saut 
sans  jamais  toucher  le  co_rdon. 

Dans  le  saut  en  largeur ,  lui  et  sept  de  ses  camarades  fran¬ 
chirent  un  fossé  de  18  pieds  de  large.. 

Dans  le  saut  de  Nestor  (Nestor,  dit-on,  sur  le  point  d’être 
blessé  par  un  sanglier,  s’élança  sur  le  bâton  de  sa  lance),  ou 
au  moyen  d’une  perche,  cinq  élèves  s’élevèrent  audessus  d’un 
cordon  de  to  pieds  d’élévation,  et  tombèrent  debout  en  em¬ 
portant  la  perche  avec  eux. 

Le  saut  en  profondeur  fit  l’admiration  de  toutes  les  personnes 
qui  ont  une  excellente  idée  de  la  gymnastique  :  plusieurs  en- 
fans  sautèrent  perpendiculairement  jusqu’à  18  pieds  sans  se 
faire  le  moindre  mal  (fig.  xn,  pl.  2). 

Dans  l’ascension,  trois  émules  grimpèrent,  sans  l’aide  des 
pieds,  jusqu’au  sommet  d’une  corde  de  l\i  pieds,  et  plusieurs 
autres,  à  l’aide  des  pieds  et  des  mains,  s’élevèrent  à  20  pieds 
de  hauteur  à  un  cordon  de  6  lignes  de  circonférence  ;  exercices 
aussi  difficiles  que  douloureux  pour  ceux  qui  n’y  sont  pas  fort 
habitués  (fig.  xx,  pl.  1  ). 

A  la  course  au  mur ,  plusieurs  élèves  arrivèrent  au  sommet 
d’une  muraille  de  n  pieds  de  hauteur;  l’homme  désigné  sous 
le  nom  d’Hercule  du  Nord,  ef  que  l’on  voyait  naguère  à  Paris, 
grimpait  à  1 4  pieds  contre  un  mur,  et^e  fixait  à  celte  éléva¬ 
tion  au  moyeu  des  dernières  phalanges  des  doigts. 

On  a  vu,  dans  le  gymnase  de  M.  Clias,  un  élève,  âgé  de 
vingt-trois  ans,  marcher  avec  assurance  sur  une  perche  d’un 
pouce  de  diamètre ,  élevée  à  21  pieds;  arrivé  à  l’extrémité,  il 
sc  retournait  et  revenait  à  son  point  de  départ. 

Un  jeune  homme  de  vingt-quatre  ans  lança,  d’une  seule 
main  et  à  5o  pas  de  distance,  une  massue  qui  pesait  1 5  livres. 

Une  pierre  de  84  livres  fut  lancée  à  16  pieds  d'une  main; 
un  berger,  témoin  de  ces  spectacles,  et  voulant  signaler  sa 
force,. souleva,  lui  seul,  un  roc  pesant  1 84  livres,  l’éleva  sur 
sa  tète  avec  les  deux  mains,  et  le  fil  parvenir  à  10  pieds.  Ce 
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fait  rend  presque  croyable  ce  que  Virgile  raconte  de  Turnus 
menaçant  Enée  d’une  roche  énorme  : 

S axum  anliquum ,  ingens . 

f^ix  illud  lecti  bis  sex  cerrice  subirent, 

Qualia  nunc  hominum ,  producit  corpora  tellus. 

J  lie  manu  raptum  trépida  torquebat  in  hoslem, 

Altior insurgens ,  et  cursu  conduis,  héros. 

Pour  terminer  ce  qui  concerne  la  somasce'lique  de  la  Suisse, 
je  transcrirai  deux  passages,  dont  l’un  de  M.  Baillot,  et  l’autre 
extrait  du  Journal  de  Berne,  17  et  18  avril  181g,  donneront 
une  idée  grande  et  exacte  de  ce  qui  se  passe  dans  ces  contrées. 

«  Ces  exercices  ont  conservé  tout  leur  ascendant  sur  les  fils 
des  généreux  Helvétiens.  Vers  le  centre  de  la  chaîne  grani¬ 
tique,  connue  sous  le  nom  d’Oberland  bernois  ;  parmi  les  peu¬ 
plades  alpines  de TEnllibouck,  si  remarquables  par  l’énergie 
de  leur  caractère,  par  l’originalité  de  leur  esprit  satirique  et 
jovial,  la  lutte,  le  saut,  la  course,  sont  en  usage  dans  des  fêtes 
auxquelles  prend  part  toute  la  contrée  :  ces  fêtes  ont  au  moins 
lieu  sept  fois  par  année,  soit  dans  les  gras  pâturages  du  Sorem- 
berg,  soit  sur  les  cimes  religieuses  de  Vitiembach  et  de  Schup- 
fen.  Au  milieu  des  chalets  élevés  du  Scheideck,  sur  l’Engs- 
teln-Alpe,  les  habitans  de  l’Unterwald,  ceux  du  Hasli,  les 
robustes  bergers  du  Grindelwald,  défient,  à  des  joutes  aussi 
vantées,  et  les  plus  forts  combattans  de  l’Eritlibouck,  et  les 
pasteurs  les  plus  intrépides  de  l’Emmenthal.  Les  noms  de  ces 
lutteurs  célèbres  sont  dans  toutes  les  bouches  :  Heineti ,  Roth 
de  Schupfen;  Brun,  Disler  d’Entlibouck,  et  Vogel  de  Hasli, 
étaient,  sur  la  fin  du  dernier  siècle,  des  athlètes  réputés  invin¬ 
cibles.  Le  dernier  triompha,  pour  la  première  fois,  à  dix-huit 
ans,  et  ne  trouva  de  vainqueur  pendant  trente  années  ni  dans 
l’Entlibouck,  ni  dans  les  pays  voisins;  enfin,  les  plus  exercés 
d’entre  eux  donnent  à  Berne,  sur  les  remparts,  le  spectacle 
d’une  lutte  olympique.  Tous  les  ans,  ce  jour,  qui  est  le  lundi 
de  Pâques,  est  solennisé  avec  une  joie  plus  vive;  et  cette  an¬ 
née  même,  à  cette  antique  fête  bernoise,  où  tous  les  rangs, 
tous  les  états,  tous  les  cœurs,  prenaient  part  jadis,  les  lutteurs 
de  l’Oberland,  de  l’Emmenthal  et  de  l’Entlibouck,  se  firent 
remarquer  autant  par  leur  grand  nombre  que  par  leur  stature 
colossale.  » 

«  La  fête  du  lundi  de  Pâques  inspira  cette  année  l’intérêt  le 
pins  vif  :  dans  la  matinée,  le  spectacle  de  la  gymnastique  des 
Alpes  lut  donné  par  les  bergers  dans  un  cirque  destiné  à  cet 
usage,  sur  la  promenade  de  Berne,  où  la  distribution  du  ter¬ 
rain  permettait  de  placer  les  nombreux  spectateurs  de  la  ma¬ 
nière  la  plus  avantageuse.  Les  exercices  commencèrent  par  la 
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lutte  ;  vingt-un  couples  de  lutteurs ,  formant  plusieurs  groupes, 
.selon  leur  force  présumée,  et  distribués  sur  divers  points  de 
J’arèue  ,  engagèrent  dif'férens  combats ,  afin  que  l’on  pût  choisir 
et  admettre  les  plus  forts  à  la  grande  lutte.  Huit  de  ces  lutteurs 
de  forme  athlétique,  ayant  triomphé  dé  leurs  antagonistes.,  fu¬ 
rent  destinés  à  combattre  entre  eux  pour  concourir  aux  prix, 
k  Quatre  bergers  de  i’Oberland  et  quatre  de  l’Emmenihal  se 
trouvèrent  ainsi  opposés  les  uns  aux  autres  ;  et  un  fait  bien-re¬ 
marquable,  c’est  que  trois  des  lutteurs  de  l’Oberiand  renver¬ 
sèrent,  chacun  deux  fois  de  suite,  leurs  adversaires:  il  ne  res¬ 
tait  plus  que  le  dernier  couple.  La  victoire  demeura  pendant 
quelques  temps  indécise;  mais,  à  la  fin,  i’Enunenthalois  ré¬ 
duisit  l’athlète  d’Oberland  à  lui  abandonner  la  victoire. 

«  Ensuite  parurent  les  discoboles;  l’un  d’eux  lança,  d’une 
seule  main  '  une  pierre  du  poids  de  84  livres,  à  1 6  pieds  de' 
distance.  Ce  fut  lui  qui  remporta  le  prix. 

«  Plusieurs  pâtres,  jouant  de  la  trompette  des  Alpes ,  don¬ 
naient  le  signal  du  combat,  et  exécutaient,  les  fanfares  de  la 
victoire. 

«  A  peine  ce  spectacle  était- il  achevé,  qu’un  autre  encore 
plus  intéressant  commença  :  tous  les  élèves  du  collège,  ainsi 
que  ceux  de  la  maison  des  Orphelins,  se  rassemblèrent  dans  la 
cour  de  l’académie;  de  là  on  les  conduisit  en  troupes ,  au  son 
d’une  musique  militaire,  aux  lieux  destinés  à  la  gymnastique 
de  la  jeunesse.  On  commença  par  l’exercice  du  mât  de  cocagne 
( fig-  i,  pl.  i);  les  différens  jeux  d’adresse  suivirent;  chacun 
se  présentait  ,  son  prix  à  la  main ,  devant  une  société  d’hommes 
respectables,  qui  formaient  Je  tribunal.  On  inscrivait  le  nom 
du  sujet,  son  âge  et  le  genre  de  victoire  qu’il  avait  remportée; 
l’un  des  juges,  dans  un  discours  paternel ,  l’encourageait  à 
cultiver  d’aussi  heureuses  dispositions  :  des  fanfares  donnèrent 
lé  signal  des  chœurs  que  les  enfans  étaient  destinés  à  chanter;- 
ces  chants'  pieux  et  moraux  exprimaient  l’enthousiasme, 
l’union,  la  concorde,  l’amour  de  Ja  patrie.  Bientôt  tous  les 
spectateurs,  frappés  comme  par  une  étincelle  électrique,  se 
mêlèrent  spontanément  aux  chants  de  la  jeunesse;  et  cette  fête, 
qui  n’était  destinée  que  pour  l’adolescence,  devint  la  fête  de 
tous  les  âges,  de  tous  les  rangs;  il  semblait  qu’une  nouvelle 
vie  animât  toute  la  populaliqn.  Non-seulement  les  exercices 
du  corps  embellirent  la  fête,  mais  les  jouissances  de  l'âme  se 
communiquèrent  des  enfans  aux  spectateurs,  qui  voyaient  dans 
chaque  yainqueur  un  fils,  un  frère,  un  parent  ou  un  ami.  » 
Etat -de  la  somascétique  en  France.  Jusqu’à  nos  jours  ,  cette' 
branche  si  importante  de  l’instruction  publique ,  si  salutaire  à 
l’organisation  de  l’homme,  n’avait  reçu  aucune  application 
pratique  parmi  nous  :  il  semblait  que  nous  n’élions  que  des 
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êtres  simples,  dont  l’intelligenee  seule  avait  besoin  de  recevoir 
quelques  développemens;  le  corps  n’avait  aucune  part  aux 
bienfaits  de  l’éducation.  Il  était  réservé  à  un  administrateur 
aussi  éclairé  que  bienveillant ,  M.  le  comte  de  Chabrol ,  préfet 
de  la  Seine,  d’enrichir  la  France  d’un  établissement  qui  lui 
manquait.  Cette  circonstance  signalera  à  la  reconnaissance  de 
nos  neveux  l’administration  de  ce  digne  magistrat  déjà  immor¬ 
talisé  par  la  fondation  de  l’enseignement  mutuel. 

Mais  les  locaux,  consacrés  aux  exercices  de  la  somascé- 
tique,  n’ont  pu  permettre  de  leur  donner  jusqu’ici  toute  l’ex¬ 
tension  nécessaire;  cet  obstacle,  renforçant  d’autres  difficultés 
qu’il  est  inutile  de  signaler  ici,  a  puissamment  affaibli  dans  le 
public  l’idée  qu’on  peut  se  former  de  ce  genre  d’institution. 

Toutefois ,  si  on  n’a  point  encore  atteint  le  grandiose  de  ces 
immenses  fondations  que  l’amour  de  la  patrie ,  la  connaissance 
de  ses  besoins  et  l’esprit  national  entretenaient  aux  frais  de 
l’état  dans  la  Grèce,  on  a  montré  aux  Français  ces  spectacles 
dignes  de  les  intéresser  par  l’attrait  du  plaisir  associé  à  l’intérêt 
bien  entendu  de  la  santé  et  de  la  longévité.  Ces  germes ,  osons 
en  concevoir  la  douce  espérance,  n’auront  point  été  semés  sur 
un  sol  ingrat,  et  ils  seront  incessamment  la  source  de  cette 
perfection  physique  dont  la  nature  a  jeté  les  semences  en  nous  : 
l’émulation  qui  vivifie  tout,  la  concurrence  qui  perfectionne 
par  le  désir  de  surpasser  ses  rivaux,  commencent  déjà  à  en¬ 
trer  dans  la  lice,  et  nous  promettent  de  salutaires  résultats. 
M.  Comte ,  j  euue  gymnasiarque ,  qui  a  puisé  ses  leçons  dans  les 
bonnes  sources  et  les  excellens  exemples  de  la  Suisse  et  de 
l’Allemagne ,  fait  de  grands  efforts  pour  introduire  parmi  nous 
la  bonne,  la  vraie,  l’utile  gymnastique. 

Une  commission  de  la  société  de  médecine,  composée  de 
MM.  Nacquart,  Mérat ,  Esquirol ,  Roux,  Gasc  et  moi ,  se  pré¬ 
senta  dans  l’ascétérion  alors  situé  près  du  Jardin  des  Plantes 
{cet  établissement  a  été  depuis  transféré  rue  Chantereiiie,  où 
il  est  dirigé  maintenant  par  M.  Comte)  :  elle  aperçut  un  assez 
grand  nombre  de  machines,  des  mâts,  des  perches,  des  échelles, 
des  cordages  disposés  dans  tous  les  sens;  elle  vit  des  fossés 
remplis  de  sable,  des  filets  tendus  pour  neutraliser  le  fâcheux 
effet  des  chutes,  des  appareils  de  tous  genres  pour  varier  les 
jeux. 

Parmi  ces  instrumens,  s’élevait  le  grand  portique  (fig.  iv, 
pl.  i)  dont  M.  de  Chabrol  a  fait  les  frais  :  il  consiste  en  une 
forte  poutre  carrée,  élevée  à  16'pieds  audessus  du  sol  sablé,  et 
posée  transversalement  sur  trois  colonnes  verticales  ;  cette 
poutre  conserve  de  la  mobilité,  afin  de  rendre  le  passage  plus 
difficile,  et  de  donner.de  la  solidité,  de  la  sûreté  à  ceux  qui 
auraient  à  franchir  des  lorrens  ou  des  hauteurs  sur  des  objets 
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tremblans.  A  ce  grand  portique,  étaient  fixés  des  bâtons 
plantés  verticalement,  des  échelles  de  bois,  d’autres  de  corde, 
des  cables  avec  ou  sans  nœuds. 

M.  le  préfet  de  police  comte  Angles ,  qui  connaît  tout  le 
prix  de  la  gymnastique,  et  qui  sait  de  quelle  utilité  elle  doit 
être,  a,  lui  même,  fait  la  dépense  d’une  autre  machine  com¬ 
posée  de  trois  grands  mâts  posés  sur  trois  plans  différens ,  l’ho¬ 
rizontal,  l’ascendant  et  le  descendant;  les  deux  mâts  obliques 
sont  disposés  de  manière  à  pouvoir  augmenter  progressivement 
les  degrés  d’inclinaison.  Cet  artifice  permet  de  les  élever  jus¬ 
qu’au  point  où  il  ne  serait  plus  possible  à  l’homme  le  plus 
adroit  de  les  parcourir  en  conservant  l’éqqilibre.  Ils  étaient  à 
i6°  12’  lorsque  nous  visitâmes  cette  palestre. 

Stade , course.  Après  qu’on  eût-dassé  les  élèves  par  rang,  de 
taille  et  d’âge,  pour  ne  point  les  épuiser  en  efforts  inutiles,  ils 
exécutèrent  devant  nous  les  courses  de  stade.  D’abord  libres 
et  sans  fardeaux,  ils  coururent  sur  un  terrain  plan  et  uni; 
chargés  ensuite,  comme  ou  le  pratiquait  à  Olympie,  on  leur 
fit  parcourir  la  même  carrière,  en  portant  dans  chaque  main 
un  sac  rempli  de  sable  et  du  poids  de  10  livres;  enfin,  ces 
mêmes  sacs  furent  disséminés  sur  le  sol,  à  distances  inégales, 
mais  étroites,’  et  il  fallut  recommencer  la  course  au  milieu  de 
ces  nombreux  obstacles. 

L’un  des  gymnastes  parcourut  le  stade,  qui  était  de  100 
mètres,  en  18  secondes ,  et  un  élève  en  21  ;  le  premier  employa 
par  conséquent  une  vélocité  égale  à  1 4  minutes  24  secondes 
par  lieue,  et  le  deuxième  une  vélocité  égale  à  16  minutes  24’. 
11  est  juste  d’avouer  qu’une  course  aussi  rapide  ne  saurait  être 
soutenue  pendant  i4  ou  16  minutes. 

Exercices  des  mains.  Au  pied  d’un  mur  et,  dans  tpute  sa 
longueur,  on  avait  creusé  un  fosse'  sablé  au  fond;  audessus  on 
avait  fixé  des  perches  horizontales  :  là,  tous  les  élèves  suspen¬ 
dus  tantôt  par  les  deux  mains,  tantôt  par  une  seule,  luttèrent 
de  persévérance  et  de  ténacité  musculaire.  Le  dernier  de  cha¬ 
que  classe  qui  restait  accroché  aux  perches,  était  proclamé 
vainqueur.  Yous  concevez  tout  ce  que  peut  cet  exercice  pour 
I  déployer  l’énergie  des  forces'musculaires  des  mains,  des  bras 
’*ét  du  thorax ,  et  combien  il  doit  en  augmenter  la  durée. 

Le  piaffer.  Formés  en  lignes,  nos  jeunes  gens  exécutèrent 
les  trois  manières  de  piaffer ,  telles  que  le  gymnasiarque  Çlias 
les  a  décrites  dans  son  ouvrage;  pour  les  rendre  plus  salutaires, 
et  pour  fortifier  un  plus  grand  nombre  de  muscles  à  la  fois,  en 
faisant  concourir  ceux  du  thorax  et  du  larynx,  à  l’imitation 
des  Grecs  et  de  Pestalozzi,  on  a  introduit  le  rhythme  dans 
plusieurs  exercices,  notamment  dans  celui-ci.  Lors  donc  que 
les  enfans  exécutent  le  piaffer ,  qui  agit  plus  spécialement  sur 
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la  tête  dii  fémur  et  la  cavité  cotyloïde,  ils  entonnent  des  pliants 
dont  la  mesure  augmente  de  vitesse  en  raison  de  la  rapidité  du 
mouvement,  et  dont  le  inode  change  dès  que  le  sens  des  cou¬ 
plets  l’exige. 

Poutre  tremblante.  Sur  la  poutre  tremblante  du  grand  por¬ 
tique,  on  lésa  vus  passer  debout  et  avec  assurance;  ils  por¬ 
taient  ,  selon  leurs  forces  et  dans  chaque  main,  des  sacs  remplis 
de  sable,  et  dont  le  poids  était  depuis  5  jusqu’à  5o  livres. 

Ce  passage  est  merveilleusement  imaginé  pour  inspirer  de 
l’assurance,  de  l’intrépidité,  pour  accoutumer  à  traverser  dès 
précipices  de  sang-froid.  11  augmente  en  même  temps  la  force 
de  station,  et  apprend  à  trouver  l'équilibre  et  le  centre  de 
gravité. 

C’est  dans  les  mêmes  intentions  que  M.  Clias  a  imaginé  un 
appareil  qu’il  nomme  le  pont  mouvant ,  et  dont  le  passage  est 
fort  difficile,  pl.  n°.  2,  fig.  11V  ’ 

Le  saut.  Toutes  ces  manœuvres  terminées,  on  a  élevé  un 
cordon  transversalement,  soutenu,  aux  deux  extrémités,  par 
deux  fiches ,  sans  y  être  attaché  et  fixé.  Sur  une  échelle  graduée 
selon  le  système  métrique ,  on  élève  ou  abaisse  à  volonté  ce 
cordon,  audessus  duquel  les  élèves  doivent  sauter  sans  le  dé¬ 
placer  j  pl.  vu  ,  fig.  1  .  Le  saut  s’exécute  avec  ou  sans  perche; 
Nous  remarquâmes  que,  de  leur  propre  impulsion,  sans  élad 
comme  sans  le  secours  d’un  bâton,  ils  s’élevaient  à  1  mètre 
4o  centimètres,  et  qu’ils  franchissaient  en  largeur  un  espace  , 
les  uns  de  5 ,  les  autres  de  4  métrés.  ■■■■'■-  ,  - 

A.  l’aide  de  la  perche,  ils  sautaient  un  fossé  de  5  à  6  mètres 
de  lafge,  et  s’élevaient  facilement  à  deux  mètres.  Deux  d’entre 
eux  ont  même  fait  un  saut  de  trois  mètres  (  9  pieds  ) ,  en  tom¬ 
bant  debout ,  et  avec  grâce ,  dans  un  fossé  rempli  de  sable. 

Quant  au  saut  en  profondeur,  c’est-à-dire  de  haut  en  bas  , 
il  est  des  enfans  de  neuf  ans  ,  de  douze,  de  quinze,  et  des 
hommes  de  vingt  à  trente,  qui  s’élancent  habituellement  de 
4  mètres  et  1  tiers  (  i 3  pieds  ). 

Les  muscles  des  lombes  et  du  dos ,  ceux  des  extrémités ,  ac¬ 
quièrent,  dans  cette  répétition  d’une  difficulté  toujours  "crois 
santé,  une  augmentation  considérablede  force;  et  le  corps, 'accoèÿS 
tumé  à  franchir  de  semblables  obstacles ,  apprend  ainsi  à  échap¬ 
per  à  des  dangers  dans  les  circonstances  difficiles  dè  la  vie.  Cette 
espèce  de  saut,  qui  sauva  Nestor  des  atteintes  mortelles  d’un 
sanglier ,  servit  merveilleusement  ces  robustes  et  indomptables 
Helvétiens,  lorsqu’ils  conquirent  leur  liberté  avec  une  poignée 
de  braves,  contre  les  innombrables  légions  de  l’archiduc.  Si 
notre  mémoire  n’est  pas  infidèle,  Guillaume  Tell,  poursuivi 
par  ses  ennemis,  s’élançait  de  rochers  en  rochers,  franchissait 
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des  précipiecs,  et  laissait ,  sur, la  rive  opposée,  les  tigres  altérés 
de  son  sang,  mais  étonnés  d’une  audace  qu’ils  étaient  trop 
lâches  pour  imiter. 

Action  de  grimper.  De  fort  jeunes  élèves  grimpèrent  rapi¬ 
dement  un  mât  de  12  mètres  (  36  pieds  ) ,  fig.  n  ,  pi.  r.  ArriV 
vés  au  sommet,  ils  fixèrent  a  une  poutre  transversale,  des 
cables  par  lesquels  ils  descendirent  ensuite  avec  une  prestesse 
inconcevable.  Dans  le  même  temps,  d’autres  s’élevaient  à  la 
même  hauteur,  au  moyen  de  cables  mobiles.  Les  anciens  nom¬ 
maient  scoînobates  ,  <?x oivoÇtLTtç ,  ces  espèces  d’écureuils  ;  Mer- 
Curiatis  nous  a  conservé  une  peinture  fidèle  de  diverses  ma¬ 
nières  dont  ils  exécutaient  cet  exercice. 

Nous  avons. dû  regretter  de  ne  point  voir,  dans  cet  établis-, 
sement,  beaucoup  d’appareils  utiles.  Nous  citerons  entre  au¬ 
tres,  celui  qui  est  composé  d’une  corde  fixée  sur  uné  poulie, 
comme  une  chaîne  de  puits  ,  et  dont  les  deux  bout?  sont  liés; 
ensemble,  afin  d’établir  une  continuité  parfaite.  L’élève  doit 
grimper  sur  ce  cable,  à  une  hauteur  de  i5  à  20  pieds,  et  s’y 
fixer.  Alors,  on  le  descend.comme  un  seau,  et  il  se  voit  obligé, 
de. remonter  à  la  même  hauteur.  Cet  exercice,  qui  peut  se  ré-, 
péter  indéfiniment,  a  l’avantage  d’augmenter  la  force  de  situa¬ 
tion  fixe,  sans  exposer  la. vie  des  enfans  que  l’on  fait  élever  à; 
'de  trop  grandes  hauteurs. 

.  Lutte.  Nous  vîmes  pratiquer,  peu  d’espèces  de  lutteSyjvBans 
la  première,  les  adversaires  , se  saisissaient  les  bras  etrfes, 
épaules  ,  et ,  dans  cette  altitude , .cherchaient  à  s’ébranler.  Dans 
une  seconde  espèce,  l’un  d’eux ,  serré  fortement  entre  les  bras 
de  son  adversaire,  faisait  des  efforts  pour  se  dégager.  Dans 
une  troisième  ,  les  émules,  assis ,  ont  les  pieds  contre  les  pieds  j. 
chacun  d’eux  tient  un  bâton  lié- au  bâton  de  son  rival  par  une 
forte  sangle  :  alors ,  ils  faisaient  un  effort  continu ,  dans  le  des¬ 
sein  de  s’enlever.  Les  vainqueurs  Combattaient  ensuite  les  vain¬ 
queurs,  et  ce  spectacle,  aussi  curieux  que  nouveau,  devait  in¬ 
téresser  vivement  et  le  physiologiste  et  le  simple  observateur- 
On  voit  avec  peine  que  les  variétés  de  luttes  ne  sont  point  as-' 
sez  multipliées  dans  cet  établissement. 

Dynamomètre.  La  séance  fut  terminée  par  diverses  épreuves 
du  dynamomètre ,  dont  voici  les  plus  importantes  : 

Les  élèves  de  six  à  dix  ans  firent  un  effort  égal  à  35  et  45 
kilogrammes  (  70  et  90  livres).  Ceux  de  dix  à  quatorze,,  un. 
effort  55  à  70  kilogrammes.  Ceux  de  quatorze  à  dix-huit,  un 
de  90  à  120  kilogrammes.  Enfiu,  ceux  de  dix-huit  ans  et  au- 
dessus  employèrent  une  force  égale  à  i3p  et  rgS  kilogrammes. 

Après  avoir  placé  un  dynamomètre  entre  deux  lignes  de 
vingt-cinq  élèves  d’âge  différent,  chaque  ligne  tirant  en  sen6 
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contraire  par  le  moyen  de  deux  cordes ,  l’instrument  marqua 
600  kilogrammes. 

Fixant  le  dynamomètre  à  un  point  solide,  et  les  cinquante 
élèves  agissant  dans  un  sens  uniforme,  les  efforts  combine's 
portèrent  l’aiguille  à  i5oo  et  1600  kilogrammes.  Enfin,  et  ceci 
est  digne  de  remarque,  si  on  ajoutait  un  rhythme  ou  un  chant 
à  ces  mouvemens  désordonne's  de  traction  ,  l’effort  mieux  réglé, 
plus  simultané  égalait  la  puissance  à  2400  kilogrammes. 

On  a  obtenu  et  évalué  d’autres  grands  résultats,  qu’il  serait 
Lien  important  d’énoncer  pour  faire  apprécier  les  bienfaits  de 
la  somascétique. 

Je  me  contenterai  de  dire  que  les  hommes  faits  qui  s’exer¬ 
çaient  deux  fois  la  semaine,  acquirent  en  général  uu  quart  de 
force  en  peu  de  temps. 

Voyez  combien  de  muscles  déploient  leurs  facultés  dans 
l’usage  du  dynamomètre,  et  combien  la  force  de  traction  est 
susceptible  d’accroissement  par  l’influence  de  l’habitude,  ou 
par  l’effet  d’un  régulateur.  Ces  détails,  loin  d’être  inutiles, 
serviront  au  physiologiste  appelé  à  établir  des  calculs  sur  la 
dynamique  musculaire.  Les  anciens  ne  nous  avaient  rien  laissé 
dans  ce  genre  de  calculs  ,  parce  que  leurs  instrumens  de  phy¬ 
sique  n’étaient  ni  asseznombreux,  ni  assez  perfectionnés.  Leurs 
notions  physiologiques  étaient  d’ailleurs  si  peu  étendues,  qu’ils 
négligeaient  une  foule  de  particularités  indispensables  à  la 
connaissance  dés  lois  de  la  nature.  Par  la  suite,  nous  devrons 
au  goût  pour  la  gymnastique  une  appréciation  plus  juste  des 
puissances  musculaires  évaluées,  soit  dans  les  âges  ,  soit  dans 
les  sexes ,  appréciation  qui  nous  manque ,  malgré  les  utiles  tra¬ 
vaux  de  quelques  physiciens  observateurs. 

Telle  est  l’idée  générale  qu’on  peut  donner  de  Yascétérion 
français.  J’omets  différentes  particularités ,  importantes  dans 
leur  application ,  mais  que  je  ne  puis  relater  ici.  Les  moyens 
de  l’administration  départementale,  quelle  que  soit  la  géné¬ 
rosité  de  son  premier  magistrat,  ne  sont  point  suffisans  pour 
donner  à  celte  institution  naissante  tout  le  développement 
qu’elle  mérite.  11  faudrait  toute  la  protection  du  gouverne¬ 
ment  pour  acquérir  une  splendeur  qu’on  a  droit  d’attendre 
d’un  état  aussi  riche  et  aussi  populeux  que  la  France.  Il  fau¬ 
drait  ajouter  à  celte  fondation  un  bassin  pour  la  natation , 
une  salle  d’escrime  et  un  manège  ;  il  faudrait  une  foule  d’ins- 
trümens  pour  compléter  l’éducation  physique.  Peut-être,  un 
jour,  une  société  de  Français  généreux ,  bienfaisans,  et  parti¬ 
sans  de  créations  utiles,  fera-t-élle  les  frais  d’un  vaste  établis¬ 
sement  dans  ce  genre.  Alors  nous  n’aurons  plus  rien  à  envier 
à  l’antiquité. 

S.  Exc.  le  ministre  de  la  guerre  a  fondé  un  gymnase  mili- 
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taire  dans  la  plaine  de  Grenelle ,  il  sera  dirigé  par  M.  Amoros. 
Un  gymnase  civil ,  établi  sur  une  aussi  grande  échelle,  et  dans 
un  lieu  commode ,  serait  une  fondation  qui  honorerait  le  gou¬ 
vernement. 

Influence  de  la.  somascéüque  sur  le  caractère  et  les  destinées 
des  grands  hommes.  Si  l’usage  bien  entendu  des  exercices  dé¬ 
ploie  toute  l’énergie  de  l’ame  ;  si  ceux  qui ,  semblables  à  des 
astres  lumineux,  ont  jeté  un  grand  éclat  sur  leur  patrie,  ont 
dû  leurs  succès  aux  soins  qu’on  avait  pris  de  fortifier  leur 
corps  ;  si  une  éducation  sévère ,  mâle  et  vigoureuse ,  a  créé  les 
hommes  qui  ont  étonné  l’univers ,  reconnaissons  le  degré  puis¬ 
sant  d’influence  que  la  gymnastique  obtiendrait  sur  un  peuple 
organisé  comme  les  F rançais. 

Prouvons  cette  thèse  par  des  exemples  :  Voyez  les  patriar¬ 
ches  ;  nourris  de  lait  ,  et  de  la  chair  de  leurs  troupeaux ,  qu’ils 
faisaient  griller  ;  menant  une  vie  toujours  errante  au  milieu  des 
sables  brûlans  de  l’Arabie  ;  couchés  sous  de  misérables  tentes  , 
et  le  plus  souvent  en  plein  air,  ils  déployèrent  une  grandeur 
d’ame,  une  énergie  de  courage,  et  des  vertus  qui  devinrent 
les  premiers  germes  de  la  civilisation  du  monde,  parce  quelles 
avaient  pour  fondement  la  justice  et  le  respect  de  la  divinité. 

Dans  les  temps  les  plus  reculés,  un  grand  rqi  parut  eu 
Egypte;  voyons  comment  il  fut  élevé  :  «  Tous  les  enfans  qui 
naquirent  le  même  jour  que  Sésostris ,  furent  amenés  à  la 
cour  par  ordre  de  son  père.  Il  les  fit  élever  comme  ses  enfans, 
et  avec  les  mêmes  soins  que  Sésostris,  près  duquel  ils  étaient 
nourris.  On  les  accoutuma  surtout,  dès  l’âge  le  plus  tendre,  à 
une  vie  dure  et  laborieuse,  pour  les  mettre  en  état  de  soutenir 
un  jour  les  fatigues  de  la  guerre.  On  ne  leur  donnait  pas  à 
manger  avant  qu’ils  n’eussent  fait,  à  pied  ou  à  cheval,  une 
course  considérable.  » 

On  préparait  les  soldats  d’Egypte,  dit  l’illustre  Rollin,' 
aux  fatigues  de  la  guerre,  par  une  éducation  mâle  et  robuste. 
Il  y  a  un  art  de  former  les  corps  aussi  bien  que  les  esprits.  Cet 
art,  que  notre  nonchalance  nous  a  fait  perdre,  était  bien 
connu  des  anciens ,  et  l’Egypte  l’avait  trouvé.  La  course  à 
pied  ,  la  course  à  cheval ,  la  course  dans  les  chariots,  se  fai¬ 
saient  en  Egypte  avec  une  adresse  admirable,  et  il  n’y  avait 
point,  dans  tout  l’univers,  de  meilleurs  hommes  de  cheval. 
L’Ecriture  vante  en  plusieurs  endroits  leur  cavalerie. 

Citerai-je  les  Perses,  et  ce  Cyrus,  qui  fut  dès  l’enfance  ac¬ 
coutumé  à  une  vie  sobre  et  aux  travaux  les  plus  rudes.  A 
peine  adolescent,  il  regardait  en  pitié  la  table  somptueuse 
d’Âstiage  ,  son  oncle.  El  lorsqu’interrogé  sur  la  cause  des  dé¬ 
dains  qu’il  manifestait,  il  eut  le  courage  et  la  présence  d’es- 
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prit  de  répondre  :  «  Les  Perses  ne  prennent  pas  tant  de  peine, et 
de  moyens  pour  apaiserleur  faim ,  iis  savent  se  contenter  d’eau  ,• 
de  paiu  et  de  cresson.  « 

Les  deux  fondateurs  de  Rome  furent  élevés  dans  les  forêts. 
Plutarque  nous  apprend  qu’ils  passaient  leur  vie  à  s’exercer, 
à  courir,  à  chasser,  à  détruire  les  brigands  et  les  voleurs  ,  oh 
à  défendre  les  faibles  contre  la  violence  et  la  tyrannie  des 
grands. 

Lorsqu’on  parle  des  Romains,  on  ne  sait  quel  choix  faire, 
parce  qu’à  toutes  les  époques ,  et  chaque  année ,  la  ville  reine 
du  inonde  montre  des  grands  hommes.  La  raison  en  est  au 
moins,  pour  la  plus  grande  partie,  dans  la  gymnasiiqué,  base 
de  toute  éducation  chez  ce  peuple  célèbre.  Or,  voici  les  pa-  . 
rôles  de  Montesquieu  :  Pour  que  les  Romains  pussent  avoir 
dés  armés  plus  pesantes  que  celles  des  autres  hommes,  il  fal¬ 
lait  qu’ils  se  rendissent  pius  qu’hommes;  c’est  ce  qu’ils  firent 
par  un  travail  continuel  qui  augmentait  leur  force  ,  et  par  des 
exercices'qui  leur  donnaient  l’adresse,  laquelle  n’est  antre 
chose  qu’une  jusie  dispensation  des  forces  que  Ton  a. 

Nous  remarquons  aujourd’hui  que  nos  armés  périssent  beau¬ 
coup  par  le  travail  immodéré  des  soldats  j  et  cependant  c’était 
par  un  travail  immense  que  les  Romains  se  conservaient.  La 
raison  en  est,  je  crois,  que  leurs  fatigues  étaient  continuelles, 
au  lieu  que  nos  soldats  passent  sans  cesse  d’an  travail  extrême 
à  une  extrême  oisiveté  ,  ce  qui  est  la  chose  du  monde  la  plus 
propre  à  les  faire  périr. 

Il  -faut  que  je  rapporte  ici  ce  que  les  auteurs  nous  disent  de 
l’éducation  des  soldats  romains.  On  les  accoutumait  à  aller  le 
pasr militaire,  c’est-à-dire  à  faire  en  cinq  heures  vingt  milles 
et  quelquefois  vingt-quatre.  Pendant  ces  marches,  on  leur 
•faisait  porter  des  poids  de  60  livres.  On  les  entretenait  dans 
l’habitude  de  courir  et  de  sauter  tout  armes  :  ils  prenaient , 
dans  leurs  exercices,  des  épées,  des  javelots  ,  des  flèches  d’une 
pesanteur  double  des  armes  ordinaires,  et  ces  exercices  étaient 
continuels. 

Ce  n’était  pas  seulement  dans  le  camp  qu’était  l’école  mi¬ 
litaire,  il  y  avait  dans  la  ville  un  lien  où  les  citoyens  allaient 
s’exercer  (c’était  le  Champ- de-Mars).  Après  le  travail,  ils  se 
jetaient  dans  le  Tibre,  pour  s’entretenir  dans  l’habitude  de 
nager  et  de  nettoyer  la  poussière  et  la  sueur. 

Mais  revenons  aux  exemples  particuliers.  On  sait  dans  quel 
lieu  on  trouva  Ci'ncinnalus  et  Curius.  Legrand  Fabius,  qui 
donna  le  premier  exemple  d’une  savante  temporisation,  pré¬ 
parait  son  corps  aux  combats  et  aux  travaux  de  la  guerre  par 
lés  exercices  pendant  la  paix.  Marcellus,  qui  consacra  à  Ju¬ 
piter  Férétrie.n  les  troisièmes  dépouilles  opimes  pour  avoir  tué 
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Viridomare ,  roi  des  Gaulois",  était,  dit  Plutarque,  vigoureux 
et  dispds  de.  sa  personne,  hardi  et'homme  demain;  il  n’y 
avait  point  de  combat  auquel  il  ne  fût  'exerce  et  très-adroit. 
Quant  au  grand  Scipion ,  Silius  Italiens  eu  a  fait  rélogé;, 
suivant  :  - 

Ipse  intermedios  venturœ  ingentia  laudis 
Signa,  dabat  ;  vibrare  sudem,  transmitlere  saltu 
Murales  fossas ,  undosum Jrangere  nando ,  ' 

Indulus  thoraeâ ,  vadum  :  speciacula  Lantà 
Anle  acies  virtutis  erant  :  sœpk  alite  plantd 
Ilia  peifossum,  et  campiper aperla  volantem 
lpse  pede ,  prœverlit  equum  ;  sœpe  arduus  idem 
Castrorum  spatium  et  saxo  transmisit  el  hastâ. 

Le  censeur  Caton,  au  moyen  d’un  travail  continuel,  d’une 
vie  sobre  et  réglée,  jouissait  d’une  bonne  santé,  et  était  doué 
d’une  grande  force  alliée  à  une  grande  vigueur.  Le  vainqueur 
des  Cimbres  et  des  Teutons  allait  chaque  jour  au  Champ- 
de-Mars  ,  sur  la  fin  de  sa  carière. 

«Sertorius,  que  Plutarque  compare  à  tous  les  plus  illustres 
Romains,  dont  il  réunissait  les  grandes  qualités,  ayant  eu, 
dans  une  bataille  où  les  Romains  furent  défaits,  son  cheval 
tué  sous  lui,  et  étant  lui-même  fort  blessé,  traversa  lé  Rhône 
à  la  nage,  quoiqu’armé  de  sa  cuirasse  et  de  son  bouclier.  Il 
nagea  longtemps  contre  le  courant  de  ce  fleuve  large.el  rapide,’ 
et  le  traversa  enfin ,  tant  il  avait  le' corps  robuste  et  endurci  à 
toutes  les  fatigues  ,  par  l’exercice  et  par  le  travail.  Legrand 
Pompée  préludait  à  fa  conquête  de  l’ Afrique  et  de  l’Asie  par¬ 
les  palmes  conquises  dans  les  exercices  militaires  les  plus  pé¬ 
nibles.  Salluste  le  loue  de.ee  qu’il  courait ,  sautait  et  portait 
un  fardeau  aussi  bien  qu’un  homme  de  son  temps. 

Aùk  immenses  travaux  entrepris  par  César,  dans  l’espace 
d’un  petit  nombre  d’amiées,  ou  juge  sans  doute  qu’il  était 
d’une  constitution  vigoureuse  pour  les  soutenir  :  on  se  Irümpe 
César  était  aussi  grêle  que  débile  ;  ses  fibres  étaient  molles ,  son 
tissu  lâche,  et  l’épilepsie  ajoutait  encore  a  ces  causes  de  fai¬ 
blesse.  Mais,  dans  ce  héros,  l’âme  était  supérieure  à  toutes 
les  infirmités,  et  s'était  fendu  maîtresse  du  corps.  Césaï  cher¬ 
cha  dans  la  guerre  l'é  remède  de  ses  maux  :  il  combattit  la 
faiblesse  de  ses  organes  par  des  marches  fréquentes  et  longues  ; 
il  endurcit  sa  fibre,  autant  par  un  'régime  frugal ,  que  par 
lès  fatigues  de  tout  genre,  et  en  contractant  l’habitude  de  re-, 
poser  en  plein  air,  ou ,  chemin  faisant ,  dans  un  chariot. 

Maigre  et  décharné,  le  premier  des  orateurs  latins  avait  une 
telle  débilité  d’estomac,  qu’à  peine  il  pouvait  digérer;  les 
exercices  lui  donnèrent  une  complexion  vigoureuse;  sa  voix, 
d’abord  dure  ei  peu  formée,  acquit  de  la  pureté ,  de  la  dou-' 
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ceùr  et  de  la  grâce.  Roscius ,  acteur  comique ,  et  Aesopus,  au¬ 
teur  tragique,  contribuèrent  puissamment  a  corriger  son  vice 
de  prononciation ,  et  à  lui  donner  du  naturel  dans  les  mouve- 
mens.  Des  exercices  soutenus  et  prolongés  fortifièrent  son  es¬ 
tomac  et  rendirent  ses  digestions  faciles. 

.On  ne  saurait  séparer  l’histoire  de  l’éducation  physique  des 
grands  hommes  de  Rome,  de  celle  d’Anuibal.  Ecoutons  Plu¬ 
tarque  :  Il  n’y  avait  point  de  travaux  audessus  de  ses  forces  et 
de  son  courage;  il  était  également  fait  à  supporter  le  froid  et 
le  chaud  ;  dans  son  boire  et  dans  son  manger ,  il  se  bornait  au 
seul  besoin  de  la  nature,  et  ne  donnait  rien  à  la  volupté.  11 
ne  cherchait,  pour  reposer,  ni  un  bon  lit,  ni  le  silence.  On 
l’a  souvent  vu  coucher  à  terre ,  couvert  de  sa  seule  cotte- 
d’armes. 

On  n’a  pas  de  grands  details  sur  l’éducation  de  Lycurgue  , 
mais  ses  lois  prouvent  assez  ce  qu’elle  fut. 

La  vie  entière  de  tout  Spartiate  était  un  prodige  continuel 
de  force,  dé  couragé,  de  sobriété ,  d’abnégation  de  soi-même  ; 
c’est  là  que  l’ame  commandait  despotiquement  au  corps.  S’il 
fallait  rapporter  tous  les  faits  remarquables,  il  faudrait  citer 
tous  les  citoyens  de  Sparte  ;  et  pour  se  borner  à  un  seul  exem¬ 
ple  ,  quel  homme  n’était- ce  pas  que  cet  Agésilas  ,  qui ,  à  qua¬ 
tre-vingts  ans  ,  craignant  le  rèpos  que  lui  donnait  la  paix  dans 
le  Péloponèse  ,  alla  chercher  de  nouveaux  dangers  en  Egypte, 
où  il  détrôna  le  roi  Tachos,.qui  me'prisait  son  vêtement  gros¬ 
sier  et  sa  nourriture  frugale ,  pour  y  asseoir  son  compétiteur 
Nectanébus.  Cependant  Agésilas  était  petit  et  boiteux;  mais 
il  avait  retrempé  son  cprps  dans  les  travaux  qui  préparent  aux 
fatigues  militaires.  11  se  plaisait  surtout  à  la  lutte. 

A  côté  de  l’histoire  de  Sparte,  se  présentent  deux  grands 
hommes  qui ,  empruntant  leur  force  et  leur  énergie  de  leur 
éducation,  brillèrent  comme  deux  météores,  et  donnèrent  à 
la  ville  de  Thèbes,  leur  patrie  ,  un  éclat  passager  qui  n’eut 
que  la  courte  durée  de  leur  existence.  Pélopidas  excellait  dans 
tous  les  travaux  du  corps;  il  employait  tous  ses  loisirs  à  la 
Chasse  et  aux  jeux  de  la  palestre.  Montesquieu  a  dit  d’Epami- 
nondas,  que  dans  la  dernière  année  de  sa  vie  il  disait ,  contait, 
voyait  et  faisait  les  mêmes  choses  que  dans  l’âge  où  il  avait 
commencé  d’être  instruit. 

Bans  Athènes  ,  toujours  l’éducation  physique  marcha  de 
front  avec  l’éducation  morale  ;  aussi  nulle  part  il  n’y  eut  au¬ 
tant  de  grands  hommes.  Les  philosophes  et  les  guerriers  ;  les 
poètes  et  les  moralistes  s’y  distinguèrent  dans  l’ait  de  la  so- 
mâscétique.  Socrate  lui-même,  le  divin  Socrate,  excellait 
dans  les  exercices  qui  développèrent  en  lui  la  force  de  l’a  ma 
unie  à  celle  du  corps.  Il  ne  rougissait  pas  de  jouer  avec  les  en- 


SOM  45 

fans  ,  et  dans  les  camps  il  bravait  continuellement  le  froid ,  la 
faim  et  toute  l’intempérie  des  saisons.  A  la  journée  de  Delium, 
Xénophon  ayant  été  blessé,  Socrate  le  prit  sur  ses  épaules  ,  et 
le  porta  pendant  plusieurs  stades  pour  le  soustraire  au  danger. 
Ainsi  cet  acte  de  dévouement  et  de  courage,  conserva  un  mo¬ 
raliste  aimable,  un  écrivain  gracieux,  un  historien  fidèle. 
«  Veux-tu,  disait  Xénophon , -que  ton  corps  soit  sain  et  vigou¬ 
reux?  accoutume-le  à  obéir  à  ta  pensée  ,  et  exerce-le  par  de 
fréquens  travaux.  » 

Avant  de  quitter  la  Grèce,  nous  citerons  Pylhagore ,  né  à 
Samos.  Sa  force  physique  égala  sa  force  morale  ;  i’uue  et 
l’autre  furent  probablement  développées  par  la  profession  d’a¬ 
thlète  qu’il  exerça  d’abcird  avant  de  se  livrer  à  la  morale  et  k 
la  législation. 

Si  nous  portons  nos  regards  sur  le  Bas-Empire  et  le  moyen 
âge ,  nous  apercevons  encore  quelques  lueurs  de  vertus  et 
quelques  traits  d’héroïsme.  Mais  c’est  un  fait  très-remarquable 
que  les  héros  de  ces  siècles  de  ténèbres  ,  de  barbarie  et  de  lo¬ 
gomachie  théologique,  doivent  leur  grandeur  et  leur  gloire 
aux  soins  1  qu’ils  eurent  de  cultiver  les  exercices  dans  leur  jeu¬ 
nesse.  L’histoire  de  M.  de  Ségur  nous  fournira  quelques  traits 
qu’il  importe  de  rapporter  à  l’appui  de  nos  assertions. 

Personne  ne. surpassait  l’empereur  Gratien  à  la  course,  k  la 
lutte  et  dans  les  exercices  militaires.  Il  fut  le  Titus  de  son 
siècle.  Dans  sa  brillante  campagne  contre  les  barbares  du  nord, 
il  déploya  ,  quoiqu’à  peine  dans  sa  dix-neuvième  année,  les 
taleus  d’un  général  et  l’intrépidité  d’un  soldat.  On  admirait 
dans  Aedus  ,  qui  balança  la  fortune  d’Attila ,  l’àdresse  dans 
tous  les  exercices,  la  patience  dans  lesrevérs  et  le  courage  au 
milieu  des  périls.  Sur  les  bords  du  Saccus,  Sarbar,  comman¬ 
dant  l’armée  des  Perses  ,  arrêta  la  marche  d’He'raclius.  Un 
guerrier  d’une  taille  colossale,  portail  la  mort  dans  l’armée 
romaine;  Héraclius  perça  ce  géant  d’un  coup  de  lance  et  le 
tua.  Dans  la  plaine  de  Zab,  près  deiNïnive  ,  il  s’élance  comme 
un  lion  dans  les  rangs  ennemis ,  renverse  de  sa  lance  deux 
vaillans  Satrapes,  aperçoit  Razetès ,  lé  chef  de  l’armée ,  fond  sur 
lui  et  d’an  coup  termine  la  lutte  en  lui  enfonçant  son  glaive  dans 
la  poitrine.  Ce  guerrier  illustre  avait  puisé  dans  des  exercices 
continuels  et  cette  force  redoutable ,  et  cette  adressé  qui  la  di¬ 
rigeait  avec  précision.  Pouf  distraire  la  multitude,  Michel 
Paleologue  l’occupa  de. spectacle  et  de  jeux,  et  charma  les 
Grecs  inconslans ,  en  disputant  avec  succès  le  prix  de  l’escrimé 
et  de  là  course. 

Guillaume,  l’un  des  princes  français  qui  prirent  d’assaut 
les  villes  de  Messifïe  et  de  Syracuse,  s’illustra  tellement  dans 
les  combats,  que  ses  ennemis  comme  ses  compagnons  lui  don- 
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nèrent  le  surnom  de  bras  de  fer.  Et  Godefroy,  le  plus  illustre, 
le  plus  ju§te  comme  le  plus  grand  de  tous  les  aventuriers  qui 
se  précipitèrent  sur  la  Palestine,  ne  réalisa- t-il  pas  les  pro¬ 
diges  des  romans  héroïques.  Aucune  cuirasse  ne  résistait  à  l’ef¬ 
fort  de  son  bras  ;  d’un  seul  coup  il  fendit  un  guerrier  en  deux 
parts;  un  jour,  se  dirigeant  sur  Antioche ,  ce  héros  se  vit  at¬ 
taqué  par  un  ours  monstrueux  ;  .et  il  l’étouffa.  Taucrède  -,  si 
digne  d’être  un  des  héros  illustrés  par  le  pinceau  du  Tasse,  ne 
fut  pas  un  être  imaginaire.  Ses  exploits  réels  lui  méritèrent 
l’immortalité  et  le  chantre  qui  la  lui  assura.  Aux  -approches 
de  Jérusalem,  devançant  ses  compagnons,  il  s’arrêta  sur  le 
mont  des  Oliviers  pour  contempler  la  cité  sainte.  Tout  à  coup 
cinq  Musulmans  l’entourent  et  l’attaquent;  son  bouclier  re¬ 
pousse  leurs  coups  ;  son  glaive  perce  leurs  cuirasses  ;  il  les  im¬ 
mole  tous ,  çt  rentre  victorieux  dans  le  camp. 

Manuel  Comnème,  livrant  bataille  aux  Hongrois  sur  les 
rives  du  Drain,  Bouhin  ,  général  des  ennemis,  l’attaque  et. 
brise  son  casque  d’un  coup  de  sabre.  Aussitôt  Manuel  lui  ar¬ 
rache  son  glaive,  l’embrasse  fortement,  l’enlève  de  cheval  et 
l’emporte. 

Sous  la  massue  de  Bajazet,  les  cuirasses  de  fer,  les  casques 
d’airain  s’amollissaient  comme  de  la  cire.  Dans  une  bataille  li¬ 
vrée  à  ce  barbare  ,.  Boucicaut  épouvantait  tellement  les  Sar¬ 
rasins  par  sa  tranchante  épée ,  que  longtemps  ils  firent  autour 
de  lui  un  vaste  cercle  élargi  par  la  peur.  Ce  guerrier,  vrai¬ 
ment  français  ,  défendit  Constantinople  avec  un  courage  hé¬ 
roïque  ,  vainquit  les  Turcs  en  Asie  ,  gouverna  Gènes,  força 
le^roi  de  Chypre  à  la  paix ,  battit  les  Vénitiens  ,  fit  une  des-  -, 
cente  en  Egypte  ,  puis  à  Tunis ,  et  vint  chercher  la  mort  dans 
les  champs  d’Azincourt. 

Si  je  fais  l’énumération  de  tous  les  exploits  de  Boucicaut  ,, 
c’est  que  je  veux  prouver  qu’il  les  dut  à-  l’habitude  d’une  so-. 
mascétique  longuement  soutenue  et  sagement  dirigée.  L’histoire 
de  sa  vie  a  conservé  le  souvenir  des  exércïces  auxquels  il  se 
livrait,  et  je  vais  les  transmettre  ici ,  parce  qu’ils  forment- 
.presque  uu  cours  complet  d’une  éducation  mâle  et  robuste. 

c<  11  s’essayait  à  saillir  sur  un  coursier,  tout  armé  ;  puis  au¬ 
trefois  courait  et  allait  longuement  à  pied  pour  s’accoutumer 
à  avoir  longue  haleine  et  souffrir  longuement  travail  j  autre-, 
fois  il  férissait,  d’une  coignée  ou  d’un  mail ,  grande  pièce  et 
grandement.  Pour  bien  se  duire  au  harnois  ,  et  endurcir  ses 
bras  et  ses  mains  à  longuement  férir,  etpour  qu’il  s’accoutumât, 
à  légèrement  lever  ses  bras ,  il  faisait  le  soubresaut ,  arm.é  de. 
toutes  pièces,  fors  le  bassinet  ;  et  en  daqsant,  le  faisait  armé 
d’une  cotte  d’acier  ;  saillait,  sans  mettre  le  pied  à  l’étrier,  sur 
an  coursier ,  armé  de  toutes  pièces.  A  un  grand  homme,  monté. 
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sur  un  grand, cheval ,  saillait  de  derrière  à  chevauchon  sur  ses 
épaulés  ,  eu  prenant  ledit  homme  par  la  manche  ,  à  une  main, 
sans  un  autre  avantage.  En 'mettant  une  main  sur  l’arçon  de 
la  selle  d’un  grand  coursier ,  et  l’autre  emprès  les  oreilles,  le 
prenait  par  les  crins  eu  pleine  terré ,  et  saillait  par  entre  ses 
bras ,  de  l’autre  côté  du  coursier.  Si  deuxparois  de  plâtre  fus¬ 
sent  à  une  brasse  l’une  près  de  l’autre ,  fussent  de  la  hauteur 
d’une  tour,  à  force  de  bras  et  de  jambes,  sans  autre  aide, 
montait  tout  au  plus  haut ,  sans  cheoirau  monter  ni  au  déva¬ 
loir.  11  montait  au  revers  d’une  grande  échelle  dressée  contre 
un  mur,  tout  au  plus  haut ,  sans  loucher  des  pieds  ,  mais  seu¬ 
lement  sautant  des  deux  mains  ensemble  ,  d’échelons  en  éche¬ 
lons  ,  armé  d’une  cotte  d’acier  ;  et  ôtée  la  cotte  ,  à  une  main 
sans  plus,  montait  plusieurs  échelons.  Quand  il  estait  au  logis, 
s’essayait  avec  les  autres  écuyers  à  jeter  la  lance  ou  autres  es¬ 
sais  de  guerre  ,  ne  ja  ne  cessait.  » 

Les  deux  meilleurs  rois  dont  la  France  se  glorifie  ,  Louis  xix 
et  Henri  iv,  se  distinguèrent  l’un  et  l’autre  par  la  force  du  corps, 
par  leur  courage  et  leur  bonté.  Dans  un  tournois  qui  eut  lieu 
en  .1 4&4  au  faubourg  Saint-A.ntoine ,  le  premier,  encore  duc 
d’Orléans  ,  brisa  sept  lances  et  remporta  le  premier  prix. 

Llaïeul  de  Henri  le  fit  élever  au  château  de  Coarasse  en 
Béarn,  situé  dans  les  montagnes  et  les  rochers.  Il  ne  voulut 
pas  qu’on  le  nourrît  avec  délicatesse  ,  sachant  bien  que  dans 
un  corps  mou  et  tendre  il  ne  loge  ordinairement  qu’une  ame 
molle  et  faible.  Il  voulut  qu’011  l'accoutumât  à  courir  et  à 
grimper  sur  les  lieux  escarpés. 

Un  courtisan  surprit  un  jour  le  cardinal  de  Richelieu  sau¬ 
tant  dans  son  cabinet,  à  pieds  joints  ;  «  pari  ,  monseigneur,  dit 
le  rusé,  que  je  saute  aussi  bien  que  vous  »  ;  et  de  se  déshabiller, 
de  sauter  ensemble. 

A  l’âge  de  sept  ans  ,  Charles  xii  savait  monter  un  cheval , 
et  les  exercices  violens  où  il  se  plaisait ,  lui  formèrentde  bonne 
heure  une  constitution  vigoureuse. 

Je  pourrais  accumuler  les  traits  historiques  à  l’infini,  et 
prouver  qu’il  n’y  a  presque  point  de  grands  hommes  sans  que 
des  exercices  violens- ou  une  vie  austère,  sobre  et  laborieuse 
ne  les  ait,  pour  ainsi  dire,  conduits  sur  les  routes  de  lagloire 
ou  au  faîte  des  grandeurs.  On  a  pu  rencontrer  des  guerriers 
pleins  de  courage,  des  politiques  pleins  d’astuce;  mais  de  ces 
hommes  qui  ont  un  grand  et  noble  caractère-,  résultat  du  sen¬ 
timent  de  leurs  forces,  aucun  n’a  brillé  sur  la  terre  ,  s’il  n’a 
fortifié  son  éducation  morale  par  une  excellente  éducation 
physique.  - 

Les  Grecs  honoraient  la  somascétique ,  parce  qu’elle: était 
le  boulevart  de  leur  indépendance  politique  contre  les  iî3.c- 
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bares  ;  parce  que  par  elle  se  formaient  des  pépinières  de 
grands  hommes  ;  et  parce  qu’elle  était  une  source  inépuisable 
de  bonnes  mœurs.  Ils  poussaient  leur  enthousiasme  au  dernier 
degré  ,  en  faisant  nourrir  pendant  leur  vie ,  et  aux  dépens  de 
la  cité,  les  vainqueurs  dans  les  jeux;  tout  le  peuple1  allait  au 
devant  d’eux  lorsqu’ils  arrivaient  triomphans  d’une  grande  so¬ 
lennité  ;  on  chantait  leurs  louanges  ,  on  célébrait  leurs  vic¬ 
toires  ;  les  chemins  étaient  jonchés  de  fleurs  et  de  feuillages  : 
traînés  sur  un  char  de  triomphe  ,  attelé  de  quatre  chevaux 
blancs ,  ils  entraient  dans  la  ville  par  une  brèche  pratiquée  à 
dessein  dans  la  muraille;  l’olympiade  portait  le  nom  du  vain¬ 
queur  aux  jeux  olympiques.  Que  d’alimens  pour  la  gloire  ! 
que  d’aiguillons  pour  triompher  !  quels  moyens  puissans  d’é- 
muiàtion  !  Faut-il  s’étonner  si  deux  ou  trois  villes  dans  la 
Grèce  comptaient  presque  autant  de  grands  hommes  que  de 
citoyens.  Ah  !  si  nous  n’avons  pas  les  mêmes  motifs ,  le  même 
amour  de  la  gloire ,  sachons  au  moins  avoir  celui  de  notre 
propre  conservation  ;  sachons  éloigner  de  nous  les  tristes  infir¬ 
mités  ,  en  entretenant  nos  corps  sains  ,  et  voyons  dans  le  gym¬ 
nase  le  moyen  efficace  d’obtenir  ce  genre  de  bonheur. 

Avantages  et  moyens  de  la  somascédque  chez  les  modernes. 
Toutefois ,  nous  ne  pouvons  donner  les  fêtes  des  anciens,  at¬ 
tendu  que  leurs  jeux  n’avaient  pas  pour  but  direct  la  somascie 
médicale  ;  ce  but  a  été  mieux;  atteint  par  les  modernes  qui 
dirigent  tous  leurs  exercices  dans  cette  pensée ,  qu’ils  veulent 
rendre  le  corps  plus  sain  ,  les  fonctions  plus  libres  et  les  orga¬ 
nes  plus  robustes.  Nous  allons,  en  conséquence,  donner  la 
nomenclature  des  moyens  que  ceux-ci  emploient ,  et  nous  ter¬ 
minerons  par  la  description  de  quelques-uns  de  leurs  procédés, 
eu  les  empruntant  à  l’ouvrage  de  M.'Clias. 


Noms  des  exercices.  Variétés  de  chacun 

de  ces  exercices. 

i°.  Lamarche.  .  .  . . .  10  variétés. 

2*.  Equilibres  sur  le  banc  et  sur  le  mât  de 

voltige . 6 

3°.  Passage  du  pont  mouvant  .......  3 

4°.  Equilibre  de  pied  ferme .  7 

5°.  Course . 12 

6°.  Saut . 33 

70.  Mpuvemens  dej  bras .  29 


io°.  Jeu  du  bâton  et  barres  parallèles.  ...  t» 
n°.  Saut;  danse  au  cerceau,  au  cordon  .  .  14 


1  a0.  Grimper  à  la  corde ,  au  mât ,  à  l’échelle.  20 


i3°.  Traîneau,  dévidoir .  i4 

i4°.  Natation,  frictions .  3 

i5°.  Lutte . . .  12 

i6°.  La  masse  et  le  jet  des  pierres .  x4 

170.  La  voltige  sur  le  cheval  de  bois  et  sur 

le  vivant . 34 

180.  Enlever  des  fardeaux . 1 

190.  Les  porter .  1 


2i°.  Courir  au  mur,  glisser  en  bas  .....  2 

Total . 227 


À  ces  227  proce'de's  diffe'rens  ,  tous  combine's  d’une  manière 
savante  pour  varier  à  l’infini  les  mouvemens  du  corps,  ajou¬ 
tons  le  chant  et  la  déclamation ,  que  les  gymnasiarque  de  la 
Suisse  et  de  l’Allemagne  ont  considérés  comme  une  partie  es¬ 
sentielle  de  l’éducation  physique.  A  la  simple  inspection  de  ce 
tableau,  tout  médecin-physiologiste  appréciera  le  mérite  de 
la  méthode  et  de  l’esprit  dans  lequel  elle  est  dirigée.  Le  but 
est  essentiellement  médical  et  hygiénique,  puisqu’il  s’agit  de 
fortifier  l’ensemble  des  organes  et  chacun  d’eux  en  particulier. 
Les  extrémités  supérieures  et  inférieures  ,  le  thorax  et  l’abdo¬ 
men  ,  le  cou  et  les  instrumens  de  la  voix ,  tout  est  mis  à  con¬ 
tribution  dans  le  même  but,  celui  du  développement  le  plus 
complet  dont  les  fonctions  sont  susceptibles. 

Mais  ces  exercices  paraissent  plutôt  appartenir  au  domaine 
de  l’homme  en  santé  qu’à  celui  de  l’homme  infirme.  Il  faudra 
donc  faire  un  jour  la  part  de  Ja  thérapeutique ,  en  classant  les 
maladies  susceptibles  de  guérir  par  la  somascétique ,  et  en  ap¬ 
propriant  à  chacune  d’elles  les  diverses  espèces  de  mouvemens 
qui  procurent  la  guérison  ,  c’est  ce  qui  forme  une  première  di¬ 
vision  thérapeutique,  dont  la  deuxième  est  l’orthopédie,  opSoç, 
droit,  et  rra.tS'iav ,  enfant. 

De  V orthopédie.  L’orthopédie  mériterait  un  traité  parti¬ 
culier  d’une  grande  étendue  ,  parce  qu’il  faudrait  imaginer  ua 
instrument  et  un  exercice  appropriés  à  chaque  infirmité.  La 
médecine  est  fort  arriérée  sur  cette  branche  importante  de  l’art 
qui  est,  jusqu’ici,  restée  dans  le  domaine  des  mécaniciens; 
mais  ceux-ci ,  au  lieu  d’être  dirigés  par  les  lois  bien  connues  de 
l’économie  vivante ,  n’ont  dus  qu’à  leur  génie  la  route  qu’ils 
ont  suivie;  et  comme  lascience  des  médecins  ne  leur  a  rien  ou 
presque  rien  appris  ,  leurs  découvertes  ont  éte'.limitées  et  n’ont 
point  obtenu  ce  degré  de  perfectionnement  quelles  acquerront 
probablement  un  jour. 


48  SOM 

Cependant  la  plume'de  quelques  médecins  s’est  exerce’e  sur 
ce  sujet.  Scévole  de  Sainte-Marthepublia  ,  en  i584  ,  un  poëme, 
sons  le  titre  d epe'dotropliie ,  vau.  iS'oç,  enfant,  et  rpofH ,  nour¬ 
riture.  Ce  poëme ,  dédié  k  Henri  m ,  servit  de  modèle  à  la  Cal- 
lipédie  deClaudeGuillet,  qui  parut  en  1666  ,  y.aXor,  beau,  et 
vatS'iov,  enfant.  Enfin ,  en  i^4 1  »  An  dry  donna  l’Orthopédie 
en  deux  volumes  in-12.  Quelque  important  que  soit  cet  ou¬ 
vrage  ,  il  ne  répond  point  entièrement  à  nos  vues ,  car  il  indi¬ 
que  les  moyens  de  redresser  les  difformités  plutôt  par  des  pro¬ 
cédés  ou  des  machines  que  par  le  juste  et  convenable  emploi 
des  exercices. 

11  faut  attribuer  à  ce  livre  l’honneur  d’avoir  inspiré  el.éveillé 
l’attention  de  plusieurs  mécaniciens  qui  en  ont  reçu  l’idée -pre¬ 
mière  des  instrumens  imaginés  et  employés  par  eux.  On  con¬ 
naît  maintenant  à  Paris  deux  personnes  qui  se  sont  distinguées 
dans  ce  genre  ,  MM.  d’Ivernois  et  Delacroix.  Je  transmets  ici 
la  description  des  procédés  dus  à  ce  dernier ,  en  exprimant  le 
vœu  qu’un  vaste  établissement  donne  à  ce  genre  de  ressources 
tout  le  développement  dont  il  est  susceptible. 

Passant  sous  silence  les  instrumens  destinés  uniquement  à 
l’orthopédie  .  sans  le  concours  de  l’exercice^  nous  ne  parlerons 
que  de  ceux  où  le  mouvement  imprimé  remplit  un  but  gym¬ 
nastique.  Nous  allons,  en  conséquence,  esquisser  la  descrip¬ 
tion  des  principaux  ,  de  ceux  surtout  que  nous  croyons  les  plus 
avantageux  à  la  cure  de  certains  cas  de  pathologie. 

t°.  Le  premier  est  un  lit  mécanique ,  à  châssis  mobile  et 
fonds  sanglé ,  auquel  on  donne  à  volonté  une  pente  plus  ou 
moins  inclinée ,  et  sur  lequel  on  se  couche. 

Les  bras  élevés  et  fortement  tendus  au-dessus  de  la  tête, 
dans  une  direction  parallèle  au  corps  ,  atteignent  deux  cor¬ 
dons;  un  mouvement  alternatif  de  traction  et  de  relâche,  opéré 
sur  ces  deux  cordons  passés  dans  des  poulies  ,  fait  remonter  et 
descendre  le  corps  ,  à  l’aide  du  châssis  mobile  sur  lequel  il  re¬ 
pose.  En  s’exerçant  ainsi  ,  on  étend  et  fléchit  tour  à  tour  les 
genoux ,  de  telle  manière  que  les  bras  sont  entraînés  en  haut 
et  en  arrière  ,  ou  ramenés  sur  les  parties  latérales  du  corps. 
Un  ressort  élastique  ,  contre  lequel  viennent  encore  frapper 
les  pieds  lors  de  la  descente  du  châssis,  aide  au  renvoi  de  tout 
le  poids  vers  la  partie  supérieure. 

Dans  cet  exercice ,  tous  les  muscles  des  extrémités  agissent 
avec  effort  pour  transporter  le  corps  eu  haut.  C’est  une  espèce 
de  nage  sur  le  dos ,  qui  donne  beaucoup  de  souplesse  aux  ar¬ 
ticulations  ,  et  contribue  puissamment  au  développement  des 
parois  de  la  poitrine. 

Les  malades  trop  affaiblis  pour  se  transporter  d’un  lieu  dans 
un  autre,  trouveraient  dans  cette  invention  un  moyen  sala- 
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taire  d’obtenir  de  doux  moavemcns  proportionnera  leurs  forces. 
On  pouraii  même  leur  imprimer  ce  balancement  sans  qu’ils 
fassent  tenus  au  moindre  effort.  Il  suffirait,  pour  arriver  à  ce 
résultat,  qu’un  aide  opérât  le  mouvement  de  traction  eu  agis¬ 
sant  sur  les  deux  cordes  à  poulie. 

iQ.  Ce  lit  mécanique  se  transforme  facilement  en  une  autre 
machine  ,  au  moyen  d’un  siège  ,  ayant  la  forme  d’un  banc  que 
l’on  fixe  tranversalemenygur  le  fond  sanglé ,  mobile  ;  aux  ex- 
trémile's  de  ce  siège  sont  deux  rames  engagées  par  un  anneau  k 
deux  chevilles  fixées  sur  le  siège.  Le  malade,  assis  très-com¬ 
modément,  peut  imiter  ainsi  l’action  de  ramer  ,  et  prolonger 
l’exercice  selon  ses  forces  ou  ses  désirs. 

5°.'  Au  moyen  d’une  pédale,  on  communique  à  un  cheval 
de  bois,  fixé  sur  un  pivot  k  charnières,  le  mouvement  du 
galop  ;  et ,  tout  en  faisant  éprouver  des  secousses  ou  un  ballot¬ 
tement  utile  à  un  enfant  rachitique  ou  atteint  du  carreau,  il 
reçoit  les  premiers  rudirriens  de  l’équitation. 

4°.  Fauteuil  mécanique.  Dans  deux  coulisses  verticales  sont 
engagées  les  parties  latérales  d’un  fauteuil  où  s’assied  le  ma¬ 
lade.  Àudessus  de  sa  tête  est  une  corde  de  poulie,  qui  sert  à 
opérer  l’ascension.  Derrière  le  fauteuil  se  trouve  un  contre¬ 
poids  qu’on  augmente  ou  diminue  selon  la  pesanteur  du  sujet; 
au  bas  de  l’instrument  est  un  marche-pied  où  sbrit  montées 
deux  semelles  en  bois  qui  s’éloignent  ou.se  rapprochent  par  le 
moyen  d’une  vis  de  rappel ,  afin  d’obliger  par  degrés  les  pieds 
à  se  porter  en  dehors. 

L’individu  malade  ,  ou  seulement  mal  conformé,  étant  assis, 
monte  verticalement,  ou  descend  à  volonté,  au  moyen  de 
la  corde  de  poulie  placée  au-dessus  de  sa  tête. 

Ce  mode  d’exercice  paraît  convenir  aux  enfans  qui  ont  un 
côté  du  thorax  moins  élevé  que  l’autre,  parce  qu’alors  on  ne 
fait  communiquer  l’impulsion  qu’au  moyen  du  bras  dont  le 
côté  est  plus  bas;  il  est  en  même  temps  utilje  pour  obliger  k 
porter  les  pieds  en  dehors. 

5°.  Mouvement  de  cloche.  Qu’on  suppose  une  vaste  meule 
.en  bois,  coupée'par  moitié  ,  de  manière  k  former  un  demî- 
■  cercle  plein  ;  que  sur  le  milieu  de  la  corde  de  l’arc  on  place 
une  poulie  ;  qu’à  l’un  des  angles  on  fixe  une  corde  ,  et  à  l’autre 
un  contre-poids ,  on  aura  une  idée  exacte  de  celte  machine 
aussi  simple  qu’ingénieuse. 

A  l’aide  de  la  corde  et  du  contrepoids ,  qu’on  peut  d’ail¬ 
leurs  augmenter  k  volonté.  Je  sujet  le  plus  pesant  s’élève  de 
terre  et  descend  alternativement.  I!  saisit  le  câble  par  les  deux 
mains ,  si  la  poitrine  a  besoin  de  s’élever  également ,  et ,  par 
une  seule,  s’il  existe  une  déviation  de  la  colonne  vertébrale 
ou  d’un  côté  du  thorax.  ' 
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6°.  Le  puits.  Tous  les  praticiens  s’accordent  à  recommandé? 
le  mouvement  qui  a  lieu  dans  l’élévation  d’un  seau  du  fond 
d’un  puits.  On  a  figuré  le  puits  par  une  corde  engagée  dans 
une  poulie  simple  ,  et  ayant  à  son  extrémité  un  contre-poids 
que  l’on  varie  selon  la  force  du  sujet. 

7°.  Le  mat  de  cocagne.  C’est  une  espèce  d’échelle  à  une 
seule  branche ,  conservant  absolument  la  position  verticale  du 
mât  de  cocagne  ordinaire  ;  mais  les  échelons  occupent  les 
deux  parties  latérales  jusqu’en  haut  ,  sans  jamais  se  corres¬ 
pondre. 

Pour  y  monter ,  on  pose  le  pied  sur  le  premier  échelon  , 
tandis  que  les  mains  vont  en  saisir  deux  autres  audessus  de 
la  tête. 

Le  mouvement  d’ascension,  qui  a  lieu  en  spirale,  se  fait 
toujours  le  dos  tourné  au  màt,  la  face  en  dehors,  et  en  pas¬ 
sant  la  tête  sous  l’un  des  bras  ,  de  manière  à  projeter  la  poi¬ 
trine  en  avant,  lorsque  les  bras  sont  fixés  en  haut  et  en  arrière. 

Cette  manière  nouvelle  de  grimper  nous  semble  fort  ingé¬ 
nieuse;  elle  contribue  puissamment  à  élargir  le  thorax  et  à 
développer  les  grâces  j  elle  convient  parfaitement  aux  personnes 
du  sexe  dont  la  poitrine  est  aplatie  ,  et  aux  jeunes  gens  qui  ont 
les  épaules  trop  rapprochées ,  ou  la  cavité  pulmonaire  inéga¬ 
lement  distribuée. 

8°.  Tremplin  mécanique.  Une  longue  et  forte  planche  est 
fixée  par  une  de  ses  extrémités  à  une  profonde  moriaise  prati¬ 
quée  dans  le  mur.  Vers  le  milieu  ,  on  place  un  tabouret  pour 
servir  de  point  d’appui  ;  l’autre  bout  de  la  planche  est  mobile , 
et  constitue  ainsi  un  ressort  élastique  qui  réagit  sur  la  personne 
montée  dessus.  Là,  les  extrémités  inférieures  exécutent  à  vo¬ 
lonté  différentes  sortes  de  pas  ,  tandis  que  les  mains  s’attachent, 
pour  le  soutien  du  corps,  à  une  traverse  placée  au-dessus  de 
la  tête.  Cette  traverse  a  ses  deux  extrémités  engagées  à  angles 
droits  dans  deux  tubes  de  fer  ,  où  sont  placés  deux  ressorts  à 
boudins.  C’est  par  le  moyen  de  ces  deux  ressorts  quç  la  tra¬ 
verse  de  soutien  monte  ou  descend  suivant  les  mouvemens,  la 
grandeur  du  sujet ,  son  poids  et  la  force  aveo  laquelle  les  bras 
s’appuient  sur  elle. 

Cet  exercice  réunit  à  l’avantage  des  balançoires  ordinaires  , 
celui  de  maintenir  le  tronc  dans  sa  rectitude.  Il  exerce  presque 
tout  l’appareil  locomoteur  à  la  fois  ,  et  communique  un  doux 
ballottement  aux  organes  thoraciques  et  abdominaux. 

Ajoutez  qu’une  espèce  de  casque,  suspendu  à  un  ressort 
élastique,  peut,  au  besoin,  soutenir  la  tête,  si  elle  ne  con¬ 
serve  pas  sou  élévation  naturelle  ,  si  elle  est  entraînée  sur  l’une 
des  parties  latérales  du  cou,  ou  si  elle  penche  sur  la  capacité 
de  la  poitrine. 
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g®.  Les  barillets.  Dans  cct  appareil ,  Je  corps  est  placé  laté¬ 
ralement  et  souf4nu  par  deux  points  opposés.  Une  des  épaules 
est  engagée  à  une  épaulette  qui ,  au  moyen  d’une  courroie  , 
va  se  terminer  à  un  ressort  mobile  ;  la  hanche  opposée  est  éga¬ 
lement  engagée  dans  une  espèce  de  ceinture,  dont  l’extrémité 
s’attache  en  faisant  plusieurs  contours  sur  un  barillet. 

Alors  le  sujet  fait  à  volonté,  mais  avec  quelque  effort,  des 
monvemens  latéraux  ,  tantôt  sur  la  droite,  tantôt  sur  la  gau¬ 
che.  L’action  s’exerce  plus  particulièrement  sur  les  hanches  et 
la  cavité  cotyloïde. 

Nous  admettons  l’utilité  de  ce  balancement  latéral  contre  la 
conformation  vicieuse  du  bassin,  delà  colonne  vertébrale  , 
contre  sa  roideur  et  l’ankylose  de  la  tête  du  fémur. 

io°.  Fauteuil  à  roulettes.  Nous  avons  jugé  indispensable  de 
s  parler  d’un  fauteuil  destiné  à  ceux  qui  sont  atteints  de  para¬ 
lysie  ,  d’ankyloses  ou  d’engourdissemens  des  extrémités  infé¬ 
rieures.  Par  le  secours  de  deux  manivelles  que  l’on  fait  tour¬ 
ner  en  sens  contraire ,  il  reçoit  le  mouvement  et  la  dii-ection 
qu’on  veut  lui  donner. 

Si  nous  supposons  un  individu  dont  les  bras  affaiblis  ,  atro¬ 
phiés  ,  demi -paralysés  ou  ankylosés,  exigent  un  fréquent 
exercice,  celui-ci  peut-être  indiqué  comme  un  des  plus  salu¬ 
taires  et  des  plus  agréables. 

ii°.  L' Orlhoscèle ,  de  opêcç ,  droit,  et  de  cksaoc,  jambe. 
Tel  est.le  nom  que  je  propose  de  donner  à  un  instrument 
fort  compliqué  dans  lequel  on  enchâsse  les  pieds  et  les  jambes, 
et  qui,  au  moyen  de  courroies,  fait  progressivement  porter¬ 
ies  pieds  en  dehors,  et  les  contient  dans  cette  situation. 

Cette  machine  a  servi  à  redresser  les  jambes  cagneuses  d’un 
enfant.  Au  moyen  de  deux  ressorts  ,  il  faisait  mouvoir  alter¬ 
nativement  les  deux  pieds ,  et  s’amusait  autant  du  bruit  que 
du  mouvement. 

Des  maladies  qui  céderaient  à  V influence  de  la  sotnascétique. 
Après  avoirénuméréles  moyens  que  le  médecin  peut  employer 
pour  la  guérison  de  certaines  lésions,  ou  la  conservation  de 
la  santé  ,  il  convient  de  faire  connaître  quelques-unes  des  ma¬ 
ladies  contre  lesquelles  la  gymnastique  peut  offrir  de  puissantes 
ressources. 

Il  ne  suffit  pas  que  la  médecine  guérisse,  il  faut  que  ce  soit 
sans  substituer  une  indisposition  a  une  autre.  S’il  est  prouvé 
que  dans  mille  circonstances,  les  meilleurs  médicamens  déla¬ 
brent  l’estomac,  fatiguent  la  poitrine,  irritent  le  système  ner¬ 
veux  ,  détruisent  les  forces,  ne  doit-on  pas  saisir  avec  ardeur, 
les  nouveaux  moyens  qui  s’offrent  comme  auxiliaires  à  la  thé¬ 
rapeutique  et  h  l’iiygiène.  Or,  la  gymnastique  convenablement 
employée,  est  toujours  salutaire.  Si  elle  guérit  un  organe  ma- 
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Jade,  ce  n’est  jamais  aux  dépens  des  autres  ;  elle  a  au  contraire 
sur  toutes  les  médications  connues  une  supériorité  d’autant 
plus  grande,  quelle  étend  son  action  salutaire  sur  toutes  les 
fonctions ,  et  qu’elle  ne  les  fortifie  point  aux  dépens  d’aucune 
d’elles. 

Toutefois,  on  mériterait  le  reproche  adressé  à  Hérodicus  par 
Hippocrate,  si  esclave  d’une  nouveauté,  on  la  croyait  appli¬ 
cable  à  tous  les  genres  d’affections.  Cette  idée  justifiera  l’énu¬ 
mération  que  je  vais  faire  des  maladies  présumées  curables  par 
la  somascélique ;  et  avant  d’entrer  en  matière,  je  dirai  que 
Galien  ne  séparait  pas  la  gymnastique  de  la  médecine.  Quatuor 
manque  généra  cumsint  omnes  materiæ,  a  quibus  corpus  nos- 
trum  commutatur ,  manuaria  functio ,  medicatio ,  exercüatio- 
nes  ,  et  vicias  ratio.  Ad  Trasybulum.  p.  107  ,  cap.  il\. 

i°.  Les  migraines,  les  névralgies  de  la  tête  ou  de  la  face; 
les  insomnies  et  le  somnambulisme;  divers  délires  chroniques 
sans  lésions  organiques  ;  l’idiotisme  non  confirmé  ;  la  laxité  , 
la  décoloration  et  le  saignement  des  gencives  ;  quelques  né¬ 
vroses  de  l’ouïe,  comme  la  paracousie,  le  tintouin,  etc.......  ; 

certaines  névroses  de  la  vue. 

20.  L’aphonie,  la  voix  convulsive  ; -l’aboiement  ou  cynan- 
tropie  ;  la  débilité  des  organes  du  larynx. 

3°.  Le  vomissement;  les  faiblesses  de  l’estomac;  les  douleurs 
de  cet  organe;  les  mauvaises  digestions;  les  flatuosités  ;  les 
dégoûts  ;  l’anorexie. 

4°.  Les  diarrhées  chroniques  sans  lésions  des  tissus  ;  les  dou¬ 
leurs;  les  obstructions;  le  carreau  ;  la  mélancolie. 

5°.  La  dyspnée;  la  coqueluche;  le  cochemar;  certaines 
toux;  l'asthme. 

6°.  L’anaphrodisie ;  l’hystérie;  quelques  hémorroïdes  ;  le 
diabétès;  l’aménorrhée;  la  leucorrhée;  la  dysménorrhée; 
l’apédie  ou  stérilité;  les  engorgemens ;  les  obstructions;  l’hy- 
dropisie  des  ovaires. 

70.  Certaines  dartres  ;  la  rudesse  de  la  peau  ;  son  défaut  de 
transpiration;  l’éléphantiasis  ;  l’œdème  des  jambes;  leur  fai¬ 
blesse;  l’amaigrissement  ou  l’atrophie  de  certaines  extrémités. 

8°.  Le  scorbut,  le  rachitisme,  les  scrofules,  l’endurcisse¬ 
ment  du  tissu  cellulaire  ;  les  rhumatismes  chroniques  ;  la  scia¬ 
tique. 

90.  Les  affections  nerveuses  ;  les  convulsions ,  la  chorée  , 
l’épilepsie,  certaines  paralysies. 

io°.  Les  difformités  commençantes. 

ii°.  La  faiblesse  générale  de  tout  le  corps  ou  d’une  partie  ; 
l’atrophie. 

On  ne  perdra  pas  de  vue  que  l’expérience  n’a  point  encore 
confirmé  l’efficacité  de  la  gymnastique  dans  la  plupart  des 
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maladies  que  nous  venons  de  citer;  mais  nous  avons  Juge  par 
induction  et  par  analogie,  que  son  application  serait  possible. 
Semblables  k  ces  inventeurs  et  falsificateurs  de  drogues ,  qui 
proclament  leurs  recettes  comme  infaillibles  dans  tous  l'es  cas, 
dans  toutes  les  circonstances,  nous  n’irons  pas,  fourbes  délion- 
te's,  annoncer  des  succès  qu’on  n’a  piji  encore  réaliser,  puisqu’on 
n’a  pu  les  sou mettre  à  des  essais  multipliés  :  mais  faisant  part 
de  nos  espérances,  nous  dirons  que  la  faible  humanité  recevra' 
probablement  de  la  somascétique,unegrande  amélioration  et  de 
grands  soulagemens.  Bien  entendu  que  le  médecin  observateur 
ne  conseillera  pas  inconsidérément  telle  ou  telle  médication  , 
mais  qu’il  se  dirigera  sur  les  indications,  sur  la  marche  des 
symptômes,  et  sur  une  foule  de  circonstances  que  lui  seul  est 
capable  d’apprécier,  avant  de  fixer  son  jugement. 

D’autre  part,  s’il  a  épuisé  toutes  ses  ressources,  si  la  ma¬ 
ladie  résiste  avec  opiniâtreté  à  l’emploi  des  meilleurs  moyens, 
s’il  désespère  enfin  de  rendre  son  malade  à  la  santé,  ne  s’esti¬ 
mera  t  il  pas  trop  heureux  d’avoir  encore  un  instrument  sur 
lequel  il  puisse  établir  une  j  uste  confiance?  C’est  une  richesse  de 
plus,  ajoutée  à  celles  dont  les  traités  d’hygiène  et  de  matière 
médicale,  ont  déjà  composé  notre  héritage. 

Lorsque  l’on  suppose  que  la  somascétique  médicale  a  touj ours 
pour  auxiliaire  indispensable,  un  local  vaste  et  commode, 
comme  étaient  ceux  de  la  Grèce;  lorsque  l’on  s’imagine  que  ce 
local  si  vaste  doit  être  pourvu  d’instrumens  dispendieux  et 
d’appareils  aussi  nombreux  que  compliqués;  on  se  fait  une 
fausse  idée  de  ce  qu’il  faut  aux  modernes  pour  obtenir  de 
grands  effets.  En  voyant  les  modèles  des  gymnases  actuels , 
en  examinant  les  descriptions  de  ceux  des  anciens,  transmises 
par  Vitruve  et  Mercurialis,  en  laissant  errer  notre  imagination 
exaltée  par  les  beaux  souvenirs  delà  Grèce,  où  de  vastes  pa¬ 
lestres  n’étaient  jamais  séparées  des  écoles  de  la  jeunesse,  il 
n’est  pas  surprenant  que  nous  concevions  sur  cette  importante 
matière,  des  plans  gigantesques,  ou  des  opinions  plus  ou 
moins  vraisemblables. 

Mais,  si  l’on,  se  pénètre  bien  des  pratiques  indiquées  par 
M.  Clias,  on  discerne  promptement  deux  espèces  de  somascé¬ 
tique,  dont  l’une  se  fait  au  moyen  d’instrumens,  et  l’autre 
pouvant  s’en  passer,  puise  ses  ressources  dans  la  position  des 
parties,  ou  dans  les  mouvemecs  communiqués  aux  organes 
locomoteurs. 

Cette  dernière  convient  au  convalescent  comme  au  ma¬ 
lade,  à  l’homme  du  monde  comme  à  l’homme  de  cabi¬ 
net,  au  riche  comme  au  pauvre,  k  l’artisan  comme  au  dé¬ 
sœuvré;  elle  est,  en  un  mot,  praticable  dans  l’appartement 
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le  plus  re'lre'ci,  ainsi  que  dans  le  plus  vaste,  et  n’exige  ni  ap¬ 
pareils,  ni  frais. 

Ses  moyens,  elle  les  puise  dans  l’action  seule  des  muscles, 
auxquels  on  imprime  des  mouvemens  propres  à  guérir  l’in¬ 
disposition,  soit  locale,  soit  générale.  Mais  cette  action  doit 
être  soutenue  et  poussée  graduellement  jusqu’à  la  fatigue. 

Quoique  nous  ayons  esquissé  le  tableau  des  affections  mor¬ 
bides  dont  on  pourrait  tenter  la  guérison  par  la  somascétique  , 
nous  croyons  devoir  indiquer  les  genres  d’exercices  qui  parais¬ 
sent  convenir  le  plus  à  certaines-maladies.  Cette  classifica¬ 
tion  sera  d’autant  plus  facile  à  faire,  que  les  bons,  les  vrais, 
gymnasiarques,  ceux  qui  connaissent  vraiment  l’importance 
de  cet  art,  n’ont  jamais  perdu  de  vue  le  besoin  qu’a  l’homme 
d’imprimer  une  action  plus  particulière  sur  l’organe  relative¬ 
ment  plus  faible.  Ainsi,  M.  Clias  a  divisé  son  travail  en  trois, 
sections.  La  première  a  pour  objet  les  mouvemens  des  extré¬ 
mités  inférieures.  La  deuxième,  ceux  des  supérieures;  et  la 
troisième  traite  des  exercices  qui  veulent  le  concours  des  musr 
çles  des  extrémités  comme  ceux  du  tronc. 

On  objectera  sans  doute,  qu’on  n’isolera  jamais  ces  mou  ve¬ 
nions  ;  qu’on  ne  les  communiquera  pas  à  unè  grande  extré¬ 
mité  ,  sans  que  les  parties  éloignées  ri’en  ressentent  des  effets, 
ou  même  n’y  prennent  part  :  je  le  veux  ;  mais  dans  une  .lésion 
qui  avoisinera  ou  qui  affectera  une  articulation,  vous  choisi¬ 
rez  de  préférence  l’exercice  qui  agira  plus  spécialement  sur  la 
partie  malade.  Si  ce  principe  est  incontestable,  nul  doute  qu’on 
ne  puisse  former  trois  divisions  principales  de  lésions  aux¬ 
quelles  la  somascétique  pourra  remédier.  Ces  divisions  prin¬ 
cipales  correspondront  à  celles  de  la  gymnastique  elle-même, 
et  comprendront  les  désordres  des  extrémités  inférieures;  ceux 
des  extrémités  supérieures,  ceux  enfin  du  tronc  et  des  appa¬ 
reils  d’organes.  Qu’importent  les  objections  à  faire  à  ce  genre 
fie  classification,  s’il  est  le  plus  utile. 

Parmi  les  lésions  qui  nous  semblent  pouvoir  céder, au  pou- 
voir  de  la  somascétique  des  extrémités  inférieures,  nous  pla¬ 
cerons  lelumbago  ,  la  sciatique,  l’imminence  de  cette  luxation 
que  l’on  caractérise  par  l’épithète  de  spontanée;  les  ankylosés 
incompleltes  ;  les  entorses;  la  conformation  vicieusedes  jambes, 
des  genoux,  des  cuisses,  du  bassin  ;  quelques  paralysies  incom- 
plettes  ;  des  rhumatismes  chroniques  ;  ila  goutte  imminente; 
les  engorgemens  lymphatiques  dm  tissu  cellulaire;  lesendur- 
cissemens  de  ce  même  tissu  ;  les  dartres  ;  l’aménorrhée.;  et 
quelques  cas  de  leucorrhée. 

Quelques-unes  des  affections  précédentes ,  ayant  d’autres, 
sièges,  céderont  aux  exercices  des  extrémités  supérieures;  maw, 
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comme  l’action  des  muscles  des  bras  est  presque  toujours  si¬ 
multanée  avec  celle  des  muscles  du  thorax,  les  mêmes  mou- 
vernens  détruiront  aussi  une  foule  de  désordres  et  de  difformi¬ 
tés,. dont  la  poitrine  peut  être  le  siégé.  Ainsi,  les  catarrlies 
rebelles,  l'asthme  récent;  la  tendance  à  la  courbure  de  l’épine, 
à  la  vicieuse  conformation  de  la  boîte  osseuse ,  et  surtout 
à  son  aplatissement  qui  résulte  du  trop  peu  d’étendue  du 
diamètre  antéro-postérieur,  état  que  j’ai  vu  porté  à  un  très- 
haut  degré;  quelques  tubercules  scrofuleux  du  poumon;  le 
latratus  ,  ou  aboiement  ;  ces  désordres ,  dis-je ,  et  une  foule 
d’autres,  trouveront,  dans  cette  espèce  de  sonrascie,  un  sou¬ 
lagement  qu’on  attendrait  en  vain  de  beaucoup  d’autres  moyens. 
Celse  aurait  ajouté  les  diverses  affections  de  l’estomac,  contre 
lesquelles  il  recommandait  lés  mouvemens  des  extrémités  su¬ 
périeures.  IL  voulait  que  ces  mouvemens,  d’abord  modérés, 
devinssent  progressivement  plus  violens.  Exercitalio  primo 
levis ,  deinde  major adhibenda  est;  maximeque  qu'ce  superiores 
parles  movent;  quod  genusin  omnibus  stomachi  viliis  aplissi- 
mum.  Ceis.,  lib  4  ,  cap.  5. 

Par  les  pratiques  plus  compliquées  de  la  troisième  division , 
on  combattait  avec  avantage  les  obstructions,  la  dysenterie 
chronique,  la  leucorrhée,  l’aménorrhée,  la  chlorose,  certains 
vomisseniens,  la  dyspèpsie  ,  la  coqueluche,  l’hystérie,  l’ascile, 
quelques  concrétions  biliaires  et  urinaires,  la  mélancolie  ,  la 
folie;  enfin,  les  maladies  générales,  et  celles  notamment  qui 
dépendent  de  certains  virus,  telles  que  les  scrofules ,  le  ra- 
cbitis,  la  syphilis,  Le  scorbut;  beaucoup  d’espèces  de  névroses 
et  de  lésions  cérébrales,  àinsi  que  la  cachexie,  lés  fièvres  in¬ 
térieures  rebelles,  nous  paraissent  rentrer  dans  le  domaine  d’une 
somascie  convenablement  employée. 

11  est  presque  inutile  de  dire  que  l’emploi  des  exercices  doit 
être  subordonné  aux  circonstances  de  l’âge,  du  sexe  ,  du  tem¬ 
pérament,  de  la  saison  ,  de  l’état  pathologique  et  de  ia  sensi¬ 
bilité. 

La  somascétique,  considérée  dans  ses  effets  généraux,  forti¬ 
fie  tout  le  corps ,  et  par  conséquent  ses  organes  en  particulier; 
elle  développe  l’aisance  et  la  grâce  ,  augmente  l’adresse  par 
la  juste  dispensation  des  forces,  donne  à  la  station  toute  l’é¬ 
nergie  dont  elle  est  susceptible,  eu  faisant  trouver  le  centre 
de  l’équilibre ,  et  en  augmentant  la  durée  des  puissances  mus¬ 
culaires;  elle  facilite  la  croissance,  dont  elle  éloigne  les  dan¬ 
gers;  elle  accroît  la  finesse  des  sens  dont  elle  rectifie  les  juge- 
mens;  elle  fait  prédominer  les  organes  locomoteurs,  dont  elle 
augmente  la  grosseur  et  la  proéminence  aux  dépens  du  tissu, 
cellulaire  ;  les  molécules  osseuses  lui  doivent,  et  plus  de  co¬ 
hérence,  et  plus  de  ténacité,  l’appareil  sanguin  plus  d’éner- 
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gie,  et  îe  système  nerveux  plus  de  force  réelle  et  moins  de 
fausse  sensibilité. 

L’homme  trempé  par  une  forte  éducation  physique  en  reçoit 
un  caractère  plus  ferme,  nne  ame  plus  forte,  un  cœur  plus 
vertueux  j  il  est  plus  susceptible  de  ces  grandes  et  sublimes 
actions  qui  honorent  l'humanité;  sans  calculer  ses  périls  per¬ 
sonnels,  il  s’élance  dans  les  flots  pour  sauver  son  semblable; 
lorsque  tout  est  frappé  de  stupeur  et  d'effroi  autour  de  lui ,  il 
se  précipite  au  milieu  d’un  incendie  pour  arracher  aux  flammes 
une  faible  victime  qui  va  devenir  la  proie  d’une  mort  cruelle. 
Capable  de  mesurer  avec  un  œil  calme  et  juste  l’etendue  d’un 
péril,  il  s’y  soustrait  ou  counaît  l’art  d’y  soustraire  les  autres 
avec  une  facilité  surprenante. 

Quant  aux  effets  spéciaux,  voici  quelques  données  qui  ser¬ 
viront  de  premiers  documens  jusqu’à  ce  qu’on  ait  acquis  plus 
d’expérience  par  l’usage. 

La  course.  L’exercice  varié  de  la  course ,  soit  sur  un  terrain 
uni,  soit  sur  un  terrain  raboteux,  plane  ou  incliné,  facilite  la 
longueur  de  l’haleine  ,  et  augmenle  par  conséquent  la  capacité 
du  thorax,  ainsique  la  forcé  des  poumons.  Alors  la  poitrine  , 
acquérant  un  degré  plus  considérable  de  dilatation  pour  rece¬ 
voir  une  plus  grande  quantité  d’air ,  la  répétition  des  mouve- 
mens  de  la  respiration  est  moins  fréquente. 

Les  anciens  avaient  bien  semi  le  mérite  de  cet  exercice, 
puisqu’ils  y  assujétissaient ,  non-seulement  les  hommes,  mais 
encore  les  femmes.  «  Seize  femmes  choisies  parmi  les  huit  tri¬ 
bus  des  F.léenspet  respectables  par  leurs  vertus ,  décernaient 
le  prix  de  la  course  aux  jeunes  filles  de  l’Elide.  Dès  que  le 
signal  est  donné,  ces  jeunes  émules  s’élancent  dans  la  carrière 
presqu’à  demi  nues  etles  cheveux  flottanssur  les  épaules.  Celle 
qui,  remporte  la  victoire  reçoit  une  couronne  d’olivier ,  et  la 
permission  plus  flatteuse  de  placer  son  portrait  dans  le  tem¬ 
ple  de  Junon  (Barthélemy)  ». 

On  sait  quelle  réputation  les  Francs  s’acquirentpar  leur  in¬ 
trépide  valeur;  leur  course  était  rapide,  et  ils  se  précipitaient 
sur  leurs  ennemis  avec  une  impétuosité  qui  ne  permettait  pas 
de  se  préparer  à  la  défense.  Us  durent,  probablement  une  partie 
de  leurs  succès  à  cette  agilité  extraordinaire. 

Théodore  Lriscianus  considérait  la  course  avec  les  vêtemens 
de  laine  comme  éminemment  utile  aux  asthmatiques. 

Suspension  par  les  mains.  M.  Clias  se  sert  tantôt  d’une 
corde,  tantôt  d’une  perche  fixée  horizontalement,  tantôt  d’une 
barre  de  fer  d’un  pouce  carré ,  dentelée  aux  angles ,  auxquelles 
les  enfans  se  suspendent  par  les  mains,  et  allant  d’abord  en 
avant,  ensuite  en  arrière. 

L’avantage  de  cet  exercice  est  immense,  en  ce  qu’il  accou- 
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tu  me  les  enfans  à  supporter  la  douleur  ,  et  les  prépare  h  échap¬ 
per  à  de  grands  périls.  11  fortifie  puissamment  les  muscles  des 
mains,  des  bras  ,  du  thorax. 

Cloches  muettes  ( dumb  bells  ,  clfez  les  Anglais).  La  dif¬ 
ficulté"  d’assujétir  les  demoiselles  à  des  exercices  violens* 
in’a  inspiré  souvent  l’idée  de  proposer  l’usage  des  cloches 
muettes  lorsque  je  voyais  le  développement  de  la  poitrine  se 
faire  avec  difficulté.  Les  cloches  muettes,  que  les  Grecs  appe¬ 
laient  dATttpsç,  ressemblent  assez  à  cet  instrument  qu’on  nomme 
diable,  et  dont  la  mode  avait  fait  uue  espèce  d’amusement,  il  y 
a  quelques  années  (  V oyez  fig.  xvn,  pi.  2);  mais  la  manière 
de  s’en  servir  est  différente.  Le  point  central ,  qui  est  déprimé  , 
et  qui  réunit  les  deux  extrémités  fort  renflées,  sert  de  poignée 
pour  être  saisi  par  la  inain.  0n  fait  cet  instrument  avec  du 
plomb,  du  fer,  du  cuivre  ou  du  bois  :  il  doit  être  lourd  sous 
un  petit  volume.  On  en  place  un  dans  chaque  main,  et  on  les 
fait  porter  tantôt  en  haut ,  tantôt  en  bas  ;  tantôt  en  avant ,  tan¬ 
tôt  eu  arrière.  On  imprime  aux  bras  des  mouvemens  circu¬ 
laires  en  différens  sens  ;  les  cloches  muettes  doivent  se  toucher 
sur  la  tête,  devant  la  poitrine,  derrière  le  dos,  et  toujours  a 
bras  tendus.  C’est  une  espèce  d’amusement  qui  ne  déplaît  point 
aux  enfans, et  qui  a  des  succès.  Il  m’a  réussi  plusieurs  fois,  et 
je  l’emploie  en  ce  moment  chez'un  enfant  fort  jeune,  qui, 
ayant  déjà  une  saillie  sur  les  côtes  et  le  sternum,  paraît  dis¬ 
posé  à  la  gibbosité.  Il  semble  que  l’usage  de  cet  instrumentsus- 
pend  les  progrès  de  la  difformité;  il  agrandira  certainement 
la  capacité  de  la  poitrine.  Un  élève  en  médecine,  frappé 
d’un  étal  d’excitation  cérébrale  qui  entretenait  une  cruelle  in¬ 
somnie  ,  pour  laquelle  il  me  consulta,  dut  sa  prompte  et  radi¬ 
cale  guérison  à  des  .mouvemens  des  bras  renouvelés  deux  fois 
le  jour,  et  interrompus  seulement  lorsque  la  sueurtétait  pro¬ 
voquée.  Celte  somascétique  se  faisait  tantôt  avec  un  bras ,  tan¬ 
tôt  avec  l’autre,  tantôt  avec  tous  les  deux;  il  commençait  par 
décrire  des  arcs  plus  ou  moins  grands  ,  et  finissait  par  des 
mouvemens  circulaires  d’abord  lents,  ensuite  rapides.  Arétée 
recommande  l’altèrç  dans  les  douleurs  de  tête,  et  Cœlius  Au- 
rejianus  employait  des  moyens  analogues  pour  les  goutteux. 

Piaffer.  Sous  la  dénomination  de  piaffer ,  M.  Clias  a  fait 
connaître  un  exercice  très-utile  qui  s’exécute  de  trois  ma¬ 
nières  et  sans  changer  de  place.  Le  piaffer  agit  spécialement 
sur  les  cavités  cotyloïdes  et  sur  les  muscles  du  bassin,  sur  ceux 
de  l’abdomen  ,  des  extrémités  inférieures ,  en  imprimant  aussi 
un  ballottement  salutaire  aux  intestins. 

M.  F.... ,  âgé  de  cinquante  ans,  était  tourmenté  d’une  scia¬ 
tique  compliquée  de  névralgie  lombaire ,  et  ne  guérissait  pas 
malgré  l’usage  des  médicamens  les  plus  appropriés ,  et  l’appli» 
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cation  de  quatre  vésicatoires.  Alors  je  lui  conseillai  de  piaffer, 
d’abord  avec  douceur,  ensuite  plus  vile,  enfin  avec  beaucoup 
de  promptitude.  En  trois  jours,  il  acquit  de  la  souplesse,  de 
la  force;  ii  put  dès  ce  moment  sortir,  vaquer  à  ses  affaires, 
et  fut  bientôt  radicalement  guéri. 

Pont  mouvant.  Pour  inspirer  l’assurance  ,  augmenter  l’intré¬ 
pidité,  habituer  à  trouver  le  centre  de  gravité,  on  a  imaginé 
divers  moyens ,  tels  que  le  pont  mouvant ,  les  poutres  trem¬ 
blantes,  etc. 

Le  pont  mouvant  (  F~oyez  fig.  xi,  pl.  2)  est  formé  de  deux 
poutres  parallèles  jointes  par  des  traverses  de  trois  pieds  de 
longueur.  Chacune  des  poutres  est  garnie  de  chevilles  de  bois 
dur.  Ces  chevilles  ,  à  un  pied  de  distance  l’une  de  l’autre,  ser¬ 
vent  à  soutenir  deux  cordes  parallèles  aux  deux  poutres,  et 
auxquelles  sont  assujéties ,  par  le  moyen  de  petits  crampons, 
des  planchettes  ou  marchés.  D'un  côté,  les  cordes  sont  fixées, 
dans  les  poutres  à  un  pied  de  la  première  cheville,  et  de  l’au¬ 
tre,  étant  assujéties  dans  un  crochet  à  vis  et  à  tourniquet  ,  on 
peut  les  tendre  ou  les  lâcher  h  volonté.  Le  pont  dont  se  sert 
M.  Clias  a  cinquante  pieds  de  longueur  sur  trois  de  large;  il 
est  soutenu  par  quatre  poulies  :  ce  qui  permet  de  procurer  une 
pente  plus  ou  moins  rapide,  de  l’élever  ou  de  l’abaisser  selon 
les  exercices  que  l’on  veut  faire. 

Outre  les  avantages  généraux  de  cet  instrument,  ne  serait-il 
pas  propre  à  guérir  les  vertiges ,  les  tournoiemens  de  tête  ?  Ne 
préviendrait-il  pas  les  dangers  de  l’hésitation  et  de  la  terreur 
lorsqu’il  serait  indispensable  pour  sauver  sa  vie  de  franchir 
un  précipice  sur  un  corps  mobile  et  étroit. 

La  natation.  La  natation  doit  être  placée  au  rang  des  plus 
salutaires  exercices.  Elle  convient  à  presque  tous  les  genres 
d’infirmités  par  faiblesse.  Celse  étendait  ses  idées  beaucoup 
plus  loin  lorsqu’il  a  dit  :  Caclieclicos  natatio  maritima  juvat , 
(page  3o4).  On  en  sent  tellement  la  nécessité,  que  la  plupart' 
des  instituteurs  conduisent  leurs  élèves  aux  écoles  de  natation 
pendant  l’été.  11  serait  donc  bien  important  que,  dans  tous  les 
ascétérions,  il  y  qût  des  bassins  pour  la  nage  d’été  et  d’hiver. 
Ceux-ci ,  placés -près  des  pompes  à  feu  des  abattoirs,  pourraient 
être  facilement  pourvus  d’eau  chaude.  On  sait  les  avantages 
que  les  anciens  retiraient  des  exercices  dans  les  fleuves  j  quelle 
vigueur  n’acquiert-on  pas  par  leur  usage?  A  combien  de  pé¬ 
rils  ne  nous  font-ils  pas  échapper?  Quel  est  le  jeune  homme 
qui  peut  répondre  que,  dans  le  cours  de  sa  vie ,  il  ne  sera  pas 
dans  la  nécessité  de  traverser  un  torrent  ou  un  fleuve  rapide 
pour  défendre  ses  jours  contre  une  mort  certaine  ? 

Le  saut.  Dans  les  quatorze  manières  de  pratiquer  le  saut, 
soit  horizontalement,  soit  en  profondeur,  soit  de  bas  en  haut, 
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les  muscles  du  tronc,  des  extrémités  inférieures  et  souvent  des 
supérieures,  acquièrent,  par  cette  répétition  d’une  difficulté 
toujours  croissante,  une  augmentation  de  force  et  d’énergie, 
Hippocrate  plaçait  le  saut  au  rang  des  meilleurs  exercices  ;  ils 
n’échauffent  pas  ,  disait  il  ,  mais  ils  aiguillonnent  l’aine  et  ren¬ 
dent  le  corps  plus  leste  :  Tk  j'è  kvetx.tvtipu.Tci.  xcù  kvu.y.ovCficrpu.'la, 
riiv  pev  rctçxu.  n/.Ku.  S’ta.hçpu.ivoitri.  ïleipo^iciei  J's  to  trSpct  xcu 
Ttiv  4 vyjv  xctt  tov  ‘irvevpu.Toç  xtvotxrt  (Foës,  p.  364). 

Le  divin  Socrate  faisait  aussi  un  cas  tout  particulier  du 
saut ,  qu’il  pratiquait  fréquemment  pour  entretenir  une  bonne 
santé.  :  Scepius  saltabat,  eam  exercitationem  plurimum  ad 
tuendam  bonam  valetudinem  conducere  existimans ,  sicut  et 
Xenophon  in  symposio  testatür. 

Nous  ferons  remarquer  néanmoins  que  le  saut  peut  être 
suivi  de  graves  inconvéniens  dans  certaines  maladies,  telles 
que  les  anévrysmes,  la  disposition  aux  congéstions  sanguines 
du  cerveau ,  à  l’hémoptysie ,  etc. 

Grimper.  Parmi  les  bons  exercices ,  un  des  plus  salutaires 
est  l’art  de  grimper.  Nous  avons  vu  qu’on  le  variait  de  vingt- 
une  manières  différentes,  au  moyen  de  cordes,  d’échelles  de 
bois  et  de  cordes,  de  perches  accrochées  à  des  anneaux  dans 
la  partie  supérieure,  libres  et  mobiles  en  bas,  d’une  corde 
passée  à  une  poulie,  et  lie'e  par  ses  bouts ,  etc.  Outre  que  l’art 
de  grimper  n’est  sujet  à  aucune  espèce  d’inconvénient,  il  réu¬ 
nit  en  lui  seul  les  avantages  de  beaucoup  d’autres  exercices. 

Cette  espèce  d’exercice  était  pratiquée  chez  les  anciens  ,  et 
Mercurialis  a  reproduit  dans  ses  gravures  celle  d’une  pierre 
antique  qui  peint  la  manière  que  les  lutteurs  employaient 
pour  grimper  :  on  les  nommait  scoiriobates  ,  tr^oivoliciTUt. 

Nous  devons  faire  le;  plus  grand  cas  de  cet  art ,  soit  à  cause 
de  sou  utilité  dans  beaucoup  de  circonstances  de  la  vie,  soit 
parce  que,  mettant  en  jeu  simultanément  tous  les  muscles, 
il  paraît  propre  à  corriger  une  foule  de  difformités  ou  de  lé¬ 
sions ,  et  à  corroborer  tout  l’appareil  locomoteur.  11  fortifie 
aussi  la  poitrine  en  exigeant  de  longues  inspirations  lorsqu’on 
Veut  se  soulever  ou  se  soutenir. 

Lutte.  Chez  les  Grecs ,  et  noiammeut  chez  les  Spartiates , 
la  lutte  était  placée  au  rang  des  institutions  les  plus  recom¬ 
mandables,  puisqu’ils  ordonnaient  même  aux  jeunes  filles  de 
s’y  exercer.  Alors  la  pudeur  voilait  leur  nudité.  Dans  les  spec¬ 
tacles,  daus  les  jeux  publics,  on  les  faisait  lutter  en  présence 
des  magistrats  et  du;  peuple.  On  avait  probablement  en  vue  de 
fortifier  leurs  corps ,  de  les  protéger  contre  la  douleur,  de  les 
roidir  contre  la  sensibilité  et  contre  cette  mobilité  si  nuîsible  à 
leur  sexe.  Mais  nos  sociétés,  modernes  repoussent  ces  sacrifices 
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surnaturels,  et  nous  ne  faisons  que  les  énoncer  sans  prétendre 
en  faire  une  règle.  Notre  but  n’est  ici  que  «d’étudier  Jes  lois  de 
l’hygiène  et  de  la  thérapeutique,  si  bien  d’accord  avec  les 
jeux  de  la  palestre. 

On  a  pu  voir,  dans  un  des  afticles  pre'eédens,que  le  pancrace 
paraît  avoir  été  un  mélange  de  lutte  et  de  pugilat.  Dans  ces 
préliminaires ,  les  athlètes  préludaient  en  se  saisissant  par  les 
mains.  Un  des  habiles  lutteurs  de  ce  genre,  Sostrate ,  serrait 
et  tordait  avec  tant  de  violence  les  doigts  de  ses  adversaires , 
qu’il  décidait  sur-le-champ  la  victoire  en  sa  faveur  (Barthé¬ 
lemy).  Mais  il  ne  s’agit  pas  ici  des  tours  de  force  que  faisaient 
les  athlètes.  ' 

11  paraît  que  les  anciens  luttaient  ou  debout  ou  étendus  sur 
le  sol;  il  ne  suffisait  pas  aussi  d’avoir  renversé  son  adversaire  : 
s’il  vous  entraînait  sur  lui,  il  fallait  encore  paralyser  ses 
moyens',  et  le  contraindre  à  confesser  sa  défaite. 

Les  modernes  n’ont  pas  restreint  la  signification  du  mot 
lutte  aux  combats  qui  se  font  corps  à  corps;  ils  entendent  par 
celte  expression  tout  ce  qui  tend  à  établir  la  différence  dans  1* 
force  des  individus  :  ainsi  les  épreuves  à  l’aide  du  dynamo¬ 
mètre,  soit  en  le  tirant  avec  les  mains,  avec  les  extrémités  in¬ 
férieures,  soit  en  frappant  avec  les  poignets  fermés  sur  celui 
qui  est  garni  d’une  pelotte,  font  partie  de  cet  exercice.  D’au¬ 
tres  lutteurs  sont  assis  vis-à-vis  l’un  de  l’autre,  et  opposant  les 
pieds  aux  pieds  des  adversaires ,  ils  saisissent  le  bâton  lié  à  un 
autre  bâton,  exercice  que  nous  avons  déjà  décrit  (fig.  vi,  pl.  i). 

Dans  le  tête  à  tète,  il  s’agit  de  forcer  son  adversaire  à  recu¬ 
ler  ,  en  le  poussant  avec  la  tête  et  les  bras. 

Dans  l’étreinte,  on  doit  se  dégager  des  bras  de  l’antagoniste 
qui  vous  tient  à  brasse-corps. 

Si  une  boule  est  placée  entre  les  mains,  l’adversaire  fait 
mille  efforts  pour  l’arracher.  Dans  cette  espèce  de  tour  de 
force  ,  Milon  de  Crotone  s’était  fait  une  grande  réputation  , 
ainsi  que  le  rapportent  Pausanias  et  Pline.  L’athlète  plaçait 
dans  sa  main  üne  grenade  assujélie  de  telle  manière  que,  sans 
la  céder,  malgré  tous  les  efforts  qu’on  pouvait  faire,  il  n’exer¬ 
çait  sur  elle  aucune  compression  capable  de  la  meurtrir.  C’est 
ce  qui  faisait  dire  à  Barthez,  qu’outre  la  contractifité,  les  mus¬ 
cles  possédaient  encore  une  force  de  situation  fixe  :  Si  manus 
exercitantes  curabat ,  pugnum  aperire  juberet  ;  idem  (  utaiuht •) 
malum  punicum  ,  aut  taie  quidpiam ,  manibus  complexus ,  au - 
ferendum  .cuivis  preebebat  ( Galen. ,  De  sanit.  tuendâ,  lib.  n, 
ch.  ix,  p.  74>  D.). 

Dans  le  2e.  livre  du  régime,  Hippocrate  recommande  la. 
lutte  qui  se  fait  avec  les  mains  contreies  mains.  11  dit-ailleurs 
qu’elle  réchauffe,  fortifie,  et  augmente  les  chairs  :  TUi,k»  <S"s 
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TciS'e  (Hipp.,  p.  364). 

C’est  dans  le  fait  l’exercice  qui ,  à  la  longue  ,  rend  les  mus¬ 
cles  très-proéminens. 

Elle  est  conseillée  par  Cœlius  Aurélianus  (  Chron . ,  libi, 
cap. ï)  contre  les  douleurs  de  tête,  et  par  Oribase  (lib.  vi , 
cap.  xxviii  )  contre  l’hydropisie.  D’autres  l’ont  opposée  à  la 
mélancolie  et  aux  affections  de  l’estoinac. 

Quels  que  soient  au  reste  les  avantages  de  la  lutte ,  ils  pour¬ 
raient  être  balancés  par  des  inconvénient,  si  elle  n’était  assujétie 
à  des  règles  que  les  circonstances  d’âge,  de  force,  de  consti¬ 
tution,  d’infirmités,  doivent  déterminer.  Aussi  Hippocrate 
(  Epid .  vi  )  blànie-t-il  Hérodicus  d’épuiser  les  fébricitans  par 
de.  trop  fortes  luttes  :  et  Galien  jugeant  cet  exercice  d’après 
les  mouvemens  violens  des  athlètes  de  profession,  n’en  parle 
que  pour  signaler  ses  dangers.  Il  cite  à  ce  sujet  le  fils  de  Marc- 
Aurèle,  qui,  encore  enfant ,  dut  à  une  lutte  forcée  une  inflam¬ 
mation  de  la  bouche. 

Il  faut  aussi  que  les  enfans  fort  sujets  aux  hémorragies  ,  aux 
congestions  sanguines  vers  la  tête,  luttent  avec  modération.  Je 
connais  un  jeune  homme  de  seize  ans,  qui,  au  milieu  de  la 
lutte,  pied  contre  pied,  pour  soulever  son  antagoniste, 
éprouva  une  épistaxis  aussi  forte  que  soutenue.  Si  le  sang  n’avait 
point  trouvé  d’issue  dans  ce  moment  d’efforts,  ne  pourrait-on 
croire  qu’il  aurait  gonflé  les  vaisseaux  du  cerveau ,  et  occa- 
sioné  une  apoplexie  sanguine? 

Equitation.  L’équitation  n’a  pas  besoin  d’éloges  :  chacun 
admet  son  efficacité  pour  un  grand  nombre  de  maladies  de 
poitrine,  de.  tête,  de  l’abdomen  et  des  extrémités  :  je  ne  cite 
cet  exercice  que  pour  démontrer  ses  effets  dans  une  maladie 
aussi  extraordinaire  que  rare  que  je  viens  de  traiter.  Un  jeune 
homme  de  onze  ans  fut  tout  à  coup  saisi  d’une  violente  toux  j 
elle  se  calma  assez  promptement  ;  mais  bientôt  elle  revint,  et 
comme  on  imagina,  en  raison  de  la  sécheresse,  qu’elle  était 
occasionée  par  une  congestion  sanguine,  on  fit  une  application 
de  sangsues  au  fondement.  Loin  de  réussir,  cette  application 
changea  de  suite  la  nature  ou  les  formes  du- mal,  et  la  toux 
se  transforma  en  vrai  lalratus.  Le  malade  dormait  bien,  man¬ 
geait  avec  appétit,  digérait  parfaitement;  mais  à  chaque  ins¬ 
tant  il  était  saisi  d’un  mouvement  convulsif  du  diaphragme,  et 
par  suiLe  des  muscles  abdominaux,  qui  produisait  un  aboie- 
mentxéel.  Les  quintes  avaient  une  durée  plus  ou  moins  grande: 
les  unes  d’une  minute,  les  autres  de  quinze  :  le  tout  sans  fati¬ 
gue.  Après  un  traitement  prolongé  par  les  antispasmodiques 
dé  tout  genre,  par  les  bains  tièdes  et  les  douches,  ne  voyant 
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point  terminer  la  maladie,  je  fis  donner  des  leçons  d’équîtà- 
tion ;  les  symptômes  diminuèrent  peu  à  peu;  les  crises  devin¬ 
rent  moins  fréquentes  ;  enfin,  pour  les  terminer  radicalement, 
il  fut  plongé  chaque  jour  pendant  deux  ou  trois  minutes  dans 
un  bain  froid,  quoiqu’au  milieu  de l’hiver.  Je  dus  cette  der¬ 
nière  idée  à  M.  Dupuytren ,  et  quoique-la  maladie  eût  déjà  di¬ 
minué  par  l’effet  de  l’équitation  et  des  autres  moyens,  j’aime 
à  reconnaître  que  la  proposition  de  ce  célèbre  praticien  ne  con¬ 
tribua  pas  peu  à  accélérer  sa  guérison. 

Balancement  :  mouvement  de  rotation.  Il  n’est  pas  jusqu’à 
la  manie  qu’on  aurait  entrepris  de  dissiper  par  des  mouvemens 
mécaniques;  et  à  ce  sujet  il  est  permis  de  citer  les  observa¬ 
tions  de  M.  Cox ,  médecin  anglais,  qui  paraît  avoir  obtenu  les 
plus  heureux  résultats  de  ces  moyens  dans  la  folie. 

On  peut  s’en  servir  eu  imprimant  à  la  machine  un  mouve- 
.  ment  alternatif  de  va  et  vient ,  comme  dans  les  balançoires  or¬ 
dinaires,  ou  en  lui  communiquant  une  marche  de  rotation,  le 

malade  étant  assis  ou  dans  une  position  horizontale . Il  a  vu 

que  l’intensité  des  effets  était  proportionnée  à  la  quantité  du 
mouvement  communiqué,  et  que  ces  effets  se  manifestaient 
plus  promptement  dans  la  machine  à  mouvement  de  rotation 
que  dans  l’autre;  et  dans  la  position  horizontale  que  dans  la 
■verticale  (Robert  Thomas  de  Salisbury,  t.  ix,  p.  1 86  et  187, 
traduction  de  M.  Cloquet  ). 

Nous  avons  rapporté  des  réflexions  et  quelques  faits  qui  se 
rapportent  à  des  causes  isolées,  consignons  maintenant  ici  les 
observations  principales  recueillies  dans  les  gymnases ,  obser¬ 
vations  qui  démontrent  les  effets  de  la  somascétique ,  considé¬ 
rée  dans  l’ensemble  de  ses  applications. 

Dans  une  lettre  de  Berne,  en  date  du  20  novembre  1818, 
M.  Clias  a  transmis  une  observation  authentique  qui  mérite 
d’être  présentée; 

Un  enfant,  parvenu  à  l’âge  de  trois  ans,  pouvait  à  peine  se 
soutenir;  à  cinq ,  il  marchait  d’une  manière  imparfaite,  et  pro¬ 
tégé  par  des  lisières.  Ce  ne  fut  qu’après  la  dentition  de  sept 
ans  qu’il  commença  à  marcher  sans  soutien;  mais  il  tombait 
fréquemment,  et  ne  pouvait  se  relever.  Abandonné  par  les 
hommes  de  l’art,  il  parvint  ainsi  jusqu’à  l’âge  de  dii-septans: 
alors  les  reins  et  les  extrémités  inférieures  pouvaient  à  peine 
supporter  le  haut  du  corps  ;  les  bras  étaient  d’une  faiblesse  ex¬ 
trême  et  repliés  vers  le  tronc  ;  le  rapprochement  des  épaules 
comprimait  la  poitrine,  et  gênaient  la  respiration  ;  les  facultés 
morales  étaient  totalement  engourdies,  et  on  n’apercevait  aucun 
signe  de  puberté. 

Au  mois  de  novembre  i8i5,  cet  infortuné  fut  présenté  à 
M,  Clias  par  plusieurs  de  ses  élèves,  qui  le  supplièrent  de  le 
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recevoir  dans  son  académie.  En  l’admettant,  on  mesura  ses 
forces  :  ceüe  de  pression  des  mains,  appliquées  au  dynamo¬ 
mètre,  égalait  l’effort  des  enfans  desept  à  huit  ans;  les  foi  ces 
de  traction ,  d’ascension  et  d’élan  ,  étaient  nulles. 

Il  parcourait  avec  une  peine  infinie  une  étendue  de  cent  pas 
dans  l’espace  d’une  minute  deux  secondes ,  et  ne  pouvait  plus 
se  soutenir  en  atteignant  le  but. 

Un  poids  de  quinze  livres,  porté  sur  place,  le  faisait  chan¬ 
celer  ,  et  un  enfant  de  sept  ans  le  terrassait  avec  une  incroyable 
facilité. 

Cinq  mois  après  qu’il  eut. été  soumis  au  régime  du  gymnase, 
la  force  de  pression  de  ses  mains  égalait  cinquante  ;  au  moyen 
de  ses  bras,  il  s’élevait  à  trois  pouces  de  terre,  et  restait  ainsi 
suspendu  pendant  trois  secondes  ;  il  sautait  trois  pieds  en  lar¬ 
geur,  parcourait  cent  soixante-trois  pas  dans  une  minute  ,  et 
portait  dans  le  même  espace  de  temps  un  poids  de  trenle’-cinq 
livres  sur  ses  épaules,; 

Enfin,  en  1817,  il  grimpa,  en  présence  de  plusieurs  mil¬ 
liers  de  spectateurs,  jusqu'au  haut  d’un  câble  isolé  de  vingt 
pieds;  il  répéta  la  même  manœuvre  au  mât  de  cocagne,  fran¬ 
chit  avec  élan  six  pieds  en  largeur,  et  parcourut  cinq  cents  pas 
en  deux  minutes  et  demie.  Il  fait  maintenant  cinq  lieues  sans 
se  gêner;  et  les  exercices  ont  fait  succéder,  à  une  maigreur  af¬ 
freuse,  un  embonpoint  convenable,  et  une  forte  santé  à  son 
état  valétudinaire. 

Ce  que  nous  remarquons  journellement  .dans  les  institu¬ 
tions,  où  les  exercices  sont  assujettis  à  une  application  régu¬ 
lière,  fait  sentir  la  nécessité  d’introduire  le  somascétiqüe  dans 
toutes  les  pensions  d’enfans;  alors  on  rendrait  au  corps  ce  que 
les  entraves  obligées  pour  l’étude  lui  ravissent  de  force  :  on 
verrait  diminuer,  dans  une  progression  sensible,  ces  fièvres 
cérébrales  qui  font  notre  désespoir  dans  les  collèges;  et  ad 
lieu  de  chétives  marionnettes,  on  rendrait  à  la  société  des  in¬ 
dividus  sains  de  corps  et  d’esprit. 

Nos  observations  nous  portent  donc  à  reconnaître  que  les 
jeux  palestriques  doivent  développer  l’énergie  musculaire,  et 
augmenter  là  force  de  la  fibre  motrice  en  la  rendant  durable. 
Us  agrandissent  la  capacité  de  la  poitrine  et  favorisent  ainsi  le 
libre  exercice  des  fonctions  importantes  dont  elle  est  le  siège. 
L’appareil  des  organes  digestifs  conserve  toute  la  plénitude  de 
son  activité,  et  la  nutrition  s’opère  par  conséquent  d’une  ma¬ 
nière  plus  parfaite.  Si  la  gymnastique  bornait  là  ses  effets, elle 
manquerait  une  partie  de  son  but,  puisqu’elle  n’embrasserait 
point  l’ensemble  de  la  constitution  phj'sique  de  l’homme. 
Mais  on  a  fait  l’importante  observation  qu’elle  étendait  son 
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influence  sur  les  sens  dont  elle  perfectionne  la  justesse  et  aug¬ 
mente  la  force  ainsi  que  la  finesse. 

A  ces  effets  si  de'sirables ,  nous  pouvons  ajouter  ce  que  nous 
avons  fait  si  souvent  pressentir,  qu’elle  corrige  beaucoup  de 
vices  de  conformation,  qu’elle  s’oppose  puissamment  à  la  fausse 
direction  que  peuvent  prendre,  soit  la  colonne  e'pinière  ,  soit 
les  os  des  extrémités  enfin  les  propriétés  vitales  et  organiques 
en  reçoivent  une  activité  plus  salutaire,  une  énergie  plus  cons¬ 
tante,  et  elle  devient  ainsi  la  source  d’une. plus  grande  lon¬ 
gévité. 

L’art  de  la  palestrique,  convenablement  dirigé,  s’appliquera 
aussi  à  fortifier. les  fonctions  qui  sont  en  souffrance,  ou  les 
parties  de  l’appareil  locomoteur  qui  ont  une  débilité  relative. 
On  sait  que  les  enfans  ont  une  inclination  toute  particu¬ 
lière  à  se  servir  des  membres  qui  répondent  le  plus  activement  à 
leur  volonté,  et  cette  fausse  direction  concourt  encore  à  aug- 
menterd’inégale  répartition  des  forces;  car,  pour  répondre  à 
son  objet  final,  l’art  cherche  à  établir  l’harmonie  entre  les 
forces  locomotrices  en  perfectionnant  sans  cesse  les  parties 
les  plus  faibles.  Ici  l’art  et  les  penchans  sont  en  opposi¬ 
tion  manifeste. .Platon  ,  qui ,  par  la  profondeur  de  son  ge'nie, 
avait  fait  de  si  grands  rapprochemens  et  découvert  tant  de 
vérités  utiles,  voulait  que  les  guerriers  s’habituassent  à  être 
ambidextres,  afin  de  ne  pas' avoir  une  bonne  et  une  mauvaise 
main.  Les  chefs  des  gymnases  doivent  donc  ne  jamais  perdre 
de  vue  ces  affaibîissemens  relatifs  qui  dépendent  du  défaut 
d’habitude.  Parmi  les  enfans  élevés  dans  les  ascétérions  ,  il  ne 
doit  plus  y  avoir  de  gauchers. 

Si  nous  dirigeons  nos  regards  sur  d’autres  points  de  I’hy->«. 
gicne  et  de  la  pathologie ,  nous  concevrons  l’espérance  fondée 
de  voir  affaiblir  cette  mobilité  nerveuse ,  celte  sensibilité  mor¬ 
bide,  si  communes  parmi  nous.  Nées  de  la  mollesse ,  elles  en¬ 
fantent  elles-mêmes,  et  les  maladies  hystériques,  et  les  mala¬ 
dies  vaporeuses  ,  ét  les  affections  hypocondriaques.  Corrobo¬ 
rer  l’écouomie  vivante,  vous  les  verrez  disparaître. 

Aux  terribles  effets  de  ces  affectious,  se  joignent  des  effets 
plus  redoutables  encore.  L’agacement  nerveux  produit  l’aga¬ 
cement  de  certains  organes -délicats  et  irritables;  alors  s'an¬ 
nonce,  vers  l’âge  de  la  puberté,, ce  fatal  et  cruel  défaut  qui  at¬ 
taque  la  vie  dans  ses  propres  sources;  mais  on  sait  que  la  pré¬ 
dominance  de  l’appareil  musculaire  s’acquiert  toujours  aux 
dépens  d’une  sensibilité  excessive  et  vicieuse  ;  d’ailleurs  l’exer¬ 
cice  fait  naître  la  lassitude,  et  la  lassitude  le  sommeil.  Si  l’a¬ 
dolescent,  succombant  au  besoin  du  repos,  dort  profondément, 
il  n’est  et  ne  peut  être  réveillé  par  les  fantômes  d’une  imagi¬ 
nation  déréglée.  - 
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'De  ces  données  importaptes,  nous  pouvons  conclure  que  la 
somascélique  va  devenir  le  remède  d’un  fléau  contre  lequel 
©n -n’avait. point  trouvé  de  préservatif  et  contre  lequel  il  est 
toujours  dangereux  d’en  proposer;  car  en  parler,  c’est  provo¬ 
quer  des' explications,  c’est  faire  réfléchir  sur  ce  qu’on  doit 
ignorer,,  c’est  ouvrir  la  porte  au  vice  lui-même. 

Chant.  Les  anciens  ne  concevaient  pas  l’idée  d’une  bonne 
institution  séparée  et  indépendante  de  la  musique.  Le  rhythme 
maintient  l’ordre,  la  régularité,  etdonne  la  précision.  Indépen¬ 
damment  de  ces  effets ,  la  musique  rend  les  pratiques ,  et  moins 
monotones  et  plus  agréables  ;  l’ennui  ne  les  accompagne  point; 
-et  comme  elles  s’exécutent  avec  joie,  on  les  recommence  tou¬ 
jours  avec  un  nouveau  plaisir;  la  viaie  philosophie  de  ren¬ 
seignement  consiste  à  rendre  le  précepte  agréable  par  l’attrait 
de  la  variété  et  de  la  gaîté.  .  :  . 

La  musique  adoucit,  et  c’était  l’opinion  des  philosophes  de 
la  Grèce,  .ce  que  l’accroissement  rapide  des  forcés  peut  déve¬ 
lopper  d’âpre  dans  les  mœurs  ,  de;  faroâche  dans  le  caractère. 
Aussi  Platon  et  Aristote:  prescrivaient -ils  tir  l’enseigner  aux 
enfans  dans  les  états  les  pius  sagement  constitués;  elle  est  d’ail¬ 
leurs,  ce  nous  semble,  convenable  au  génie  d’une  nation  qui 
aime  la.gaiîéœt  mêle  les  chants  aux  choses  les  plus  sérieuses  : 
,on  l’employait;  chez  les  anciens  pendant  la  guerre,  pour  élec¬ 
triser  les  courages  ,  et  pendant  la  paix ,  pour  calmer  les  pas¬ 
sions,  rendre’lès  fêtes  plus  augustes,  les  mœurs  plus  douces  ; 
elle  était  alors  la  musique  des  mœurs  ;  mais  par  la  suite  les 
théâtres  la  corrompirent  en  la  transformant  en  moyen  propre 
■à  réveiller  l’amour  ainsi  que  la  volupté. 

En  anticipant  par  la  pensée  sur  ce  que  nous  avions  à  dire  con¬ 
cernant  l’influence  hygiénique  de  la  voix  ,  et  on  peut  déjà  s’a¬ 
percevoir  qu’en  agissant  ainsi  sur  ses  organes,  en  même  temps 
qu’on  le  fait  sur  l’appareil  locomoteur  des  extrémités,  la  poi¬ 
trine  doit-recuéillir  plus  de  force,  plus  d’énergie;  ainsi  done  ou 
ne  peulqu’applaudiràce  concours  bien  entendu  duebantet  du 
mouvement,  harmonie  de  deux  combi liaisons. qu’oh  peut,  dans 
nos  temps  modernes,  considérer  comme  un  perfectionnement. 

Si  nous  invoquons  le  témoignage  de  l’antiquité  et  celui 
des  médecins  modernes  les  plus  illustres,  nous  serons  con¬ 
vaincus  de  celle  vérité,  savoir  que  l’exercice  de  la  voix,  con¬ 
sidéré  dans  toutes  ses  modifications,  est  un  moyen  hygiénique 
et  thérapeutique.  Hippocrate  le  recommande  expressément 
«près  le  souper  (Ktti  kvro  S'el'TVov  £'g  o  tbv  (fiavti?  vr&voç  (jAko. 
t'irnhluoç.  Foes. ,  p.  7a  340);  et  Celse  indique  à  ceux  qui 
ont  des  maux  d’estomac  de  faire  une  lecture,  et  après  i’avoir 
achevée,  de  se  promener,  de  jouer  à  la  balle,  de  faire  des 
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armes  ou  toute  autre  espèce  de  mouvement  qui  agite  les  par*' 
ties  supérieures  (Si  quis  vero  stomacho  laborat,  post  lectionem 
ambulare  .-  tum  pilla ,  vel  ar mis  aliove  quo  genere  ,  quo  supe- 
rior  pars,  movelur ,  exerceri,  etc.  ,  lib.  i,  cap.  n,  sect.  V).  Le 
même  précepte  est  donné  par  Aetius  à  ceux  cjui  souffrent  de 
l’estomac  et  qui  sont  sujets  à  des  rapports  aciaes.  Il  leur  in¬ 
dique  les  exercices  de  la  voix  comme  éminemment  salutaires 
(vox  egregiè  convenit  stomacho  laborantibus  et  acidum  eruc- 
tantibus )  ;  l’anaphonèse  (de  àvh,  par,  et  de  <poy ,  voix)  est  éga¬ 
lement  approuvée  par  Cælius  Aurelianus  contre  la  céphalal¬ 
gie  et  autres  maladies.  Dès  le  temps  de  cet  auteur,  on  avait 
établi  des  règles  très-minutieuses  pour  la  cure  de  quelques  af¬ 
fections  par  ce  procédé. 

Il  semblait  que  Baglivi  n’établissait  aucun  doute  sur  l’effi¬ 
cacité  d’un  semblable  moyeu  lorsqu’il  conseille  aux  goutteux, 
qui  ne  peuvent  jouir  de  la  libre  locomotion,  de  s’exercer  par 
la  voix,  soit  en  lisant  tout  haut ,  soit  en  causant,  avec  des 
amis,  soit  en  chantant;  car,  ajoute-t-il,  la  lecture  et  le  chant 
sont  classés  par  Plutarque  dans  le  rang  des  exercices  (poda- 
- grici ,  si  aliter  exerceri  non  possint,  exerceantur  voce ,  scilicet  ; 
vel  libros  altâ  voce  legendo ,  vel  cum  amicis  colloquendo ,  vel 
canendo ,  assidua  namque  locutio  et  cantus  recensentur ,  a 
Plutarcho,  inter  généra  exercitü,  Baglivi,  lib.  i ,  cap.  ix, 

p.  t68). 

A  ces  observations  nous  joindrons  celle  de  M.  Tissot,  qui 
conseille  judicieusement  de  faire  apprendre  la  musique  de 
bonne  heure  à  ceux  qui  sont  atteints  du  bégaiement;  en  les  ac¬ 
coutumant  à  la  belle  prononciation  du  chant ,  ce  serait  les  ha¬ 
bituer  insensiblement  à  une  bonne  manière  d’articulqr  (Gym-, 
nastique  médicale  ,  p.  3oy  et  3n). 

Plusieurs  gens  de  l’art  lui  ont  assuré  qu’ils  avaient  vu,  dans 
des  couverts ,  de  jeunes  pensionnaires  très-délicates,  menacées 
de  pulmonie,  dont  l’existence  paraissait  compromise  ,  et  dont 
la  mauvaise  constitution,  a  changé  en  se  livrant  à  la  musique 
vocale.  On  lesàustruisait  sans  les  contraindre;  on  paraissait 
ne  vouloir  que  les  amuser,. et  par  ce  moyen  on  réussissait  à 
améliorer  leur  constitution  et  à  former  leur  talent. 

Depuis  longtemps  on  agite  parmi  les  médecins  une  question 
de  la  plus  haute  importance.  Il  s’agit  de  savoir  s’il  faut  inter¬ 
rompre  le  chant  vers  le  développement  de  la  puberté.  Cette 
proposition,  trop  générale  pour  être  soumise  à  une  solution 
exacte,  n’est; cependant  pas  hors  de  la  sphère  des  calculs  de 
l’analyse.  Elle  nous  paraît  en  conséquence  subordonnée  à  la 
force  de  l’adolescent,  au  degré  d’imperfection  des  organes 
pulmonaires,  et  même  du  genre  de  voix  qu’il  possède. 
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En  prenant  ces  données  pour  base  et  en  limitant  avec  ri¬ 
gueur  le  temps  consacré  à  la  musique,  il  nous  semble  utile 
de  faire  chanter  chaque  jour,  à  moins  de  lésions  graves  dans 
les  voies  aériennes,  ou  dans  le  cœur  et  l’aorte  ;  mais  on  dimi¬ 
nuera  la  somme  totale  du  chant ,  soit  dans  la  durée ,  soit  dans 
la  répétition  ,  et  on  ne  permettra  que  les  tons  graves.  S’il  nous 
était  permis,  après  de  si  grandes  autorités,  d’appeler  notre 
expérience  en  témoignage,  nous  dirions  que  nous  avons  eu 
quelquefois  à  nous  applaudir  d’une  semblable  méthode  con¬ 
forme  aux  lois  de  la  prudence  et  aux  règles  de  l’hygiène. 

Je  pourrais  citer  une  jeune  personne  qui ,  par  son  organisa¬ 
tion  délicate ,  paraissait  destinée  à  être  poitrinaire  ;  à  peine  un 
petit  filet  de  voix  pouvait-il  s’échapper  de  son  larynx;  la  pro¬ 
nonciation  était  en  outre  difficile  et  embarrassée.  L’usage  d’a-. 
bord  modéré  du  chant ,  et  ensuite  plus  fréquemment  employé, 
a  fini  par  donner  à  la  poitrine  une  force ,  et  à  la  voix  une 
étendue  étonnantes. 

C’est  ainsi  que  l’on  peu  t  expliquer  également  comment  beau¬ 
coup  de  prélats,  d’orateurs  sacrés  ,  d’hommes  de  tribune,  doi-; 
vent  leur  santé  à  l’habitude  d’exercer  fréquemment  leur  voix. 

Tel  est  le  résultat  de  mes  recherches  et  de  mes  observations 
sur  la  somascétique.  Je  sais  que  j^ai  abusé  de  la  patience  du 
lecteur.  Mais  le  champ  est  neuf  pour  nous ,  et  il  était  impor¬ 
tant  de  rassembler  quelques  matériaux  épars;  j’ai  voulu  prou¬ 
ver  :  i°.  que  la  somascétique  fortifie  tout  le  corps  et  ses  or¬ 
ganes  en  particulier  ;  20.  qu’elle  redresse  les  difformités  j  3°. 
qu’elle  peut  faire  disparaître  une  foule  de  maladies  réputées 
incurables  ;  4°*  qu’elle  augmente  les  probabilités  de  la  vie  ou 
la  longévité;  5°.  que  presque  tous  les  grands  hommes,  qui 
ont  rempli Jes  pages  de  l’histoire,  lui  ont  dû.  en  partie  leurs 
succès;  6°.  qu’en  rendant  le  corps  plus  robuste,  elle  fortifie 
l’ame;  qu’elle  inspire  l’amour  des  vertus;  qu’elle  développe, 
agrandit  le  caractère,  et  qu’en  donnant  à  l’individu  la  cons¬ 
cience  de  ses  forces ,  elle  élève  son  courage  et  le  dispose  à  ces 
actions  héroïques  qui  étonnent,  ou  à  ses  grandes  qualités  qui 
subjuguent. 

Un  jour,  peut-être,  des  savaus,  pénétrés  de  l’importance 
des  nouvelles  institutions ,  feront  une.  classification  applica¬ 
ble  aux  diverses  espèces  de  désordres  qui  peuvent  être  sou¬ 
mises  au  pouvoir  de  la  gymnastique;  ils  iudiqueront  sans  doute 
le  genre  d’exercice  qui  convient  spécialement  à  telle  ou  telle 
lésion,  à  telle  ou  telle  disposition. 

Alors  seulement  cette  branche  importante  de  l’hygiène  et 
de  là  thérapeutique  aura  acquis  le  degré  de  perfection  que  ré¬ 
clame  la  science;  alors  on  verra  se  multiplier  et  les  palestres 
particulières,  et  ces  gymnases  publics ,  si  utiles  pour  fortifier 
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la  jeunesse,  si  indispensables  peur  reculer  l’époqué  de  la  vieil¬ 
lesse,  pour  eu  éloigner  les  maux,  les  infirmités  qui  l’acca¬ 
blent  si  prématurément  dans  nos  sociétés  modernes  :  plus  que 
toutes  les  panacées,  les  philtres  et  les  secrets  que  le  charlata¬ 
nisme  emprunte  à  l’ignorance  pour  exploiter  la  crédulité,  les 
jeux  gymniques  opéreront  les  prodiges  que  l’humanité  solli¬ 
cite  de  l’art. 

Saisissons  avec  activité  cette  ressource  qui  nous  est  offerte, 
replaçons  dans  le  domaine  de, la  médecine  une  branche  de  la 
science  médicale  que  les  anciens  avaient  créée,  que  le  temps  a 
vouée  à  l’oubii.  Mettons  à  profit  les  gymnases  que  le  zèle  a 
fondés  en  appelant  de  tous  nos  vœux,  eu  provoquant  de  tous 
nos  efforts  la  création  de  ceux  que  les  besoins  de  l’humanité 
«clament.  (ballt) 

SOMÀTOLÔGÏE  s.,  f.,  somatologia,  de  rapace  corps ,  et 
de  toyoç,  discours.  Partie  de  l’anatomie  qui  traite  de  la  des¬ 
cription  et  des  fonctions  des  solides  du  corps  humain.  Voyez 

SOLIDES.  (P.  V.  M.) 

SOMMEIL.,  s.  m. ,  somnus,  repos  des  organes  des  sens  et  de 
la  plupart  des  organes  des  facultés  intellectuelles  et  des  mou- 
vemens  volontaires  :  il  n’est  pas  moins  difficile  de  donner  une 
bonne  définition  du  sommeil ,  que  de  la  vie;  la  nôtre  n’est  pas 
rigoureusement  exacte. 

La  vie,  chez  tous  les  animaux,  présente  deux  manières 
d’être  :  la  veille,  pendant  laquelle  toutes  les  fonctions  s’exécu¬ 
tent  librement  et  avec  régularité;  le  sommeil,  dont  le  carac¬ 
tère  spécial  est  l’inaction  plus  ou  moins  complette  et  plus  ou 
moins  durable,  de  celles  de  ces  fonctions  qui  mettent  l’animal 
en  relation  avec  les  objets  extérieurs.  On  ne  peut  pas  dire  ce¬ 
pendant  avec  quelques  physiologistes,  qu’il  vit  moins  pendant 
qu’il  dort,  qu’il  est  réduit  alors  à  une  existence  moins  compli¬ 
quée  ,  car  d’une  part ,  les  organes  des  sens  et  des  facultés  intel¬ 
lectuelles  ,  les  muscles  des  mouvemens  volontaires  ne  dorment 
point  tous;  de  l’autre,  l’énergie  d’action  de  plusieurs  des  or¬ 
ganes  de  la  vie  appelée  organique  ou  intérieure ,  est  mani¬ 
festement  augmentée ,  et  d’autres  fonctions  ont  éprouvé  des 
modifications  sensibles..  Le  sommeil,  loi  fondamentale ,  qui 
régit  tous  les  animaux,  est  un  état  essentiellement  actif.  Motus 
in  somno  intro  vergunt. 

Comme  le  sommeil  est  extrêmement  remarquable  par  ses 
effets  et  ses  phénomènes,  les  médecins,  les  physiologistes  et 
lés  philosophes  ont  cherché  de  tout- temps  à  connaître  sa  na¬ 
ture,  à  donner  une  histoire  exaete  des  changemeus  qui  ont 
lieu  dans  l’animal  pendant  sa  durée.  Le  succès  était  subordonné 
aux  progrès  de  l’anatomie  et  de  la  physiologie;  peu  versés 
dans  ces  sciences,  les  anciens  et  les  modernes,  jusqu’à  Boer- 
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haave  et  Haller,  n’ont  eu  qu’un  petit  nombre  d’idées  justes 
sur  Je  sommeil.  Haller,  le  premier,  donna  une  ide'e  exacte  de 
ces  phénomènes;  il  a  apprécié  à  leur  juste  valeur  les  opinions 
des  physiologistes,  après  lesquels  il  écrivait;  on  doit  à  ce  sa¬ 
vant  illustre  une  description  fort  détaillée,  et  en  général  fidèle, 
des  effets  du  sommeil.  Camper  a  émdié  spécialement  l’in¬ 
fluence  utile  ou  nuisible  qu’exerce  le  sommeil  sur  les  maladies 
appelées  si  inexactement  chirurgicales.  Barthez  a  considéré, 
cet  étal ,  en  philosophe  et  en  physiologiste,  et  des  phéno¬ 
mènes  il  s’est  élevé  à  la  connaissance  de  ses  causes  ;  moins, 
abstrait,  Cabanis  est  un  historien  du  sommeil  plus  complet 
et  plus  sûr. 

L’imagination  féconde  des  Grecs,  qui  a  créé  tant  de. fictions 
heureuses,  a  fait  un  dieu  du  sommeil;  Ovide  place  son  em¬ 
pire  près  des  monts  Cirnmériens. 

Estpropè  Cimmerios  longo  spelunca  recessu , 

Mons  cuvas  ,  ignavi  donnes ,  et penetralia  somni  ; 

Qut>  numquam  radiis  Oriens,  meducs  ve,  cadensve 
Phœbus  adiré potest.  Metamoryh. ,  lib.  si. 

Il  fait  couler  le  fleuve  de  l’Oubli  autour  du  palais  de  ce 
dieu,  dont  le  front  est  couronné  de  pavots  ,  et  que  les  songes 
légers  entourent.  .  .  * 

Abandonnons  les  rêveries  ingénieuses  des  poètes,  et  consi¬ 
dérons  le  sommeil  sous  un  point  de  vue  moins  agréable,  mais 
plus  philosophique.  Qu’est-ce  que  le  sommeil?  c’est  un  état 
caractérisé  par  la  concentration  des,  forces  à  l’intérieur^ 
motus  insemno  intro  vergunt ,  Hîppocr.  C’est  un  effet  immé¬ 
diat  des  lois  de  l’organisation ,  une  manière  d’être,  qui,  mo¬ 
dérant  l’excès  d’activité  que  nos  organes  ont  acquis  pendant  la, 
veille,  s’oppose  à  son  accroissement  extrême,  et  la  ramène  à' 
un  degré  convenable.  L’action  des  organes  qui  nous  mettent 
en  rapport  avec  les  organes  extérieurs,  est  ordinairement  tout, 
à  fait  suspendue;  tandis  que  celle  de  la  plupart  des  viscères 
est  augmentée,  une  série  de  mouveoiens  particuliers  s’établit 
pendant  le  sommeil  dans  le  centre  de  la  puissance  nerveuse  ; 
Somnus  ornnino  nil  aliud  est  quant  receplio  spiritus  mvi  in. 
se,  Bacon. 

L’homme  et  les  animaux  sont  soumis  à  l’alternative  du  som¬ 
meil  et  de  la  veille.  Veiller,  c’est  exercer  les  fonctions  qui. 
nous  mettent  eu  rapport  avec  les  objets  dout  nous^  sommes 
environnés  ,  sentir,  penser  ,  se  mouvoir  :  dormir,  c’est  ne  plus 
recevoir  les  impressions  extérieures,  c’est  ne  plus  vivre  que 
pour  soi-même.  Ce  retour  régulier  du  sommeil  répare  les  forces 
et  est  une  cause  puissante  de  la  conservation  de  la  santé  qui 
ne  tarde  point  à  éprouver  de  grands  désordres  lorsqu’il  est 
supprimé. 
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Les  anciens  philosophes  comparaient  le  sommeil  à  la  mort, 
Homère  c  joint  à  son  nom  le  mot  airain  ,  pour  designer  l’in¬ 
sensibilité  et  l’immobilité  qui  sont  deux  de  ses  plus  re¬ 
marquables  phénomènes  ;  iî  observe  ailleurs  que  le  sommeil 
est  d’autant  plus  doux  ,  que  le  réveil  est  plus  difficile  et  les 
apparences  de  la  mort  plus  glandes  ;  enfin  ,  c’est  lui  qui  a  fait 
le  sommeil  et  la  mort  jumeaux.  Neminern  dum  dormit  illius 
jsretii  existimavit  nihilo  magi.s ,  quant  qui  non  vixit ,  disait 
Platon.  Diogène,  sur  le  point  d’expirer,  s’abandonna  à  un  pro¬ 
fond  sommeil^  son  médecin  le  réveilla,  et  lui  demanda  s’il 
n’avaît  pas  éprouvé  quelque  mal  :  non,  répondit  le  philoso¬ 
phe,  car  le  frère  vient  au  devant  de  la  sœur.  Cyrus,  dans  Xé- 
riophon,  ne  voit  rien  de  si  semblable  à  la  mort  que  le  som¬ 
meil  ;  telle  était  l’opinion  du  plus  sage  des  Grecs  ,  de  Socrate. 
Plus  tard,  Cicéron  a  dit  :  nihil videmus morte tamsimile  quant 
somnum;  Ovide  a  consacré  la  même  idée  dans  ce  beau  \  ers  : 

S  tulle  quid  est  somnusgelidœ  nisi  mortis  imago. 

Lucrèce  s’exprimait  ainsi  : 

Tum  nolis  animam  perturbatam  esse  putandum  est , 

Ejeclamque  foras ,  non  omnern ,  namque  jaceret 
Æterno  corpus  perfusum  frigore  Lelhi. 

Les  rapports  qui  existent  entre  le  sommeil  et  la  mort,  sont 
peu  nombreux  et  très-légers.  «  C’est  par  le  sommeil  que  com¬ 
mence  notre  existence,  disait  Buffou  ;  le  fœtus  dort  presque 
continuellement.  Le  sommeil  qui  paraît  un  état  purement 
passif,  une  espèce  de  mort,  est,  au  contraire ,  le  premier  état 
de  sommeil  vivant,  et  le  fondement  de  la  vie.  Ce  n’est  pas  un 
anéantissement ,  c’est  une  manière  d’être  ,  une  façon  d’exister 
tout  aussi  réelle  ,  et  plus  générale  qu’aucune  autre.  Nous  exis¬ 
tons  de  cette  façon  avant  d’exister  autrement.  Tous  les  êtres 
organisés  qui  n’ont  point  de  sens  ,  existent  de  cette  façon.  Au¬ 
cun  n’existe  dans  un  état  de  mouvement  continuel ,  et  l’exis¬ 
tence  de  tous  participe  plus  ou  moins  à  cet  état  de  repos. 
(  Histoire  natur. ,  tomeiv,  p.  8).  Une  belle  femme  endormie 
n’inspire  pas  des  idées  de  destruction;  et  la  Vénus  du  Titien 
qui  est  plongée  dans  un  profond  sommeil,  ne  ressemble  en  rien 
à  un  cadavre.  La  mort  est  l’anéantissement  complet  et  durable 
à  jamais,  de  toutes  les  fonctions  des  organes  du  corps  humain, 
dont  l’ensemble  constitue  la  vie;  il  n’y  a  dans  le  sommeil 
qu’une  interruption  d’action  plus  ou  moins  coniplette  de  celles 
de  ces  fonctions  qui  mettent  l’animal  en.  rapport  avec  les  ob¬ 
jets  extérieurs.  Si  les  fonctions  appelées  assimilatrices  veillent 
pendant  le  sommeil  et  jouissent  même  alors  d’une  plus  grande 
activité  ;  si  l’imagination  ,  la  mémoire  sont  encore  en  action , 
on  ne  peut  établir  aucun  parallèle  entre  la  mort  et  le  sommeil 
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Tïalùrel.  Montaigne  a  pu  dire  :  «  Ce  n’est  pas  sans  raison  qu’on 
nous  laict  regarder  à  nostre  sommeil  mesme,  pour  la  ressem¬ 
blance  qu’il  a  de  la  mort  s  combien  facilement  nous  passons 
du  veiller  au  dormir  !  avecques  combien  peu  d’inlérest  nous 
perdons  la  cognoissance  de  la  lumière  et  de  nous!  à  l’adven- 
ture,  pourroit  sembler  inutile  et  contre  nature  la  faculté  du 
sommeil ,  qui  nous  prive  de  toute  action  et  de  tout  sentiment, 
n’estoit  que  par  ce  moyen  nature  nous  instruit  qu’elle  nous  a 
pareillement  faicts  pour  mourir  que  pour  vivre;  et  dez  la 
vie  nous  présente  l’esternel  état  qu’elle  nous  garde  après 
icelle,  pour  nous  y  accoutumer  et  nous  en  osier  la  crainte». 
Voilà  de  belles  pensées  philosophiques,  mais  un  physiologiste 
ne  raisonne  pas  ainsi. 

Le  sommeil  provoqué  par  de  puissàns  narcotiques  ,  et  celui 
,que  l’on  voit  survenir  pendant  le  cours  et  vers  la  fin  de  certaines 
maladies,  ont  avec  la  mort  une  assez  grande  analogie;  mais 
les  philosophes  et  les  poètes  ont  parlé  du  sommeil  naturel, 

Montaigne  admirait  beaucoup  ces  hommes  illustres  qui ,  oc¬ 
cupés  de  grandes  entreprises ,  et  à  la  veille  d’une  révolution 
dans  leur  fortune,  «  se  tenaient  si  entiers  en  leur  assiète, 
qu’ils  n’en  accourcissaient  seulement  pas  leur  sommeil.  Alexan* 
dre-le-Grand ,  le  jour  même  désigné  pour  celte  grande  bataille 
qui  devait  décider  entre  Darius  et  lui  du  sort  de  la  Grèce,  et 
du  plus  puissant  empire  de  l’Asie,  s’endormit  d’un  si  profond 
sommeil ,  que  Parménion  entrant  dans  sa  chambre ,  et  s’appro¬ 
chant  de  son  lit,  l’appela  deux  ou  trois  fois  parson  nom  pour 
le  réveiller.  Caton  d’Utique  ayant  résolu  de  11e  point  survivre 
à  la  république,  «  déguainna  son  épée,  et  regarda  si  la  poincte 
en  estait  bien  aguisée  et  le  fil  bien  tranchant  :  ce  que  ayant 
trouvé,  alors  «  je  suis,  dit- il,  maintenant  à  moy»  »  Si  la  niest 
auprès  desoy,  et  reprit  encore  son  livre  (le  dialogue  de  Pla¬ 
ton  sur  l’immortalité  de  l’ame),  que  l’on  dit  qu’il  leut  par 
deux  fois  d’un  bout  à  autre  :  puis  s’endormit  d’un  fort  pro¬ 
fond  sommeil ,  tellement  que  ceux  qui  estaient  hors  de  la 
chambre  l’entendaient  bien  ronfler.  »  (  Plutarque  ,  Vie  de  Ca¬ 
ton  d’Utique ,  trad.  d’Amyot).  L’empereur  Otlion  imita  le 
courage  de  ce  Romain  illustre  :  déterminé  à  se  donner  la  mort, 
il  met  ordre  à  ses  affaires  domestiques ,  récompense  ses  servi-, 
teurs,  s’assure  de  la  bonté  du  tranchant  de  son  épée,  et  n’atten- 
daut,  pour  l’enfoncer  dans  son  sein,  que  la  nouvelle  du  salut 
•  de  ses  amis,  il  s’abandonne  à  un  profond  sommeil.  Sextus 
Pompée,  sur  le  point  de  livrer  un  combat ,  céda  au  besoin  du 
■sommeil,  et  s’y  livra  si  bien  ,  qu’il  fallut  que  ses  amis  l’éveil¬ 
lassent  pour  donner  le  signal  de  l’action. 

'Avant  de  chercher  à  déterminer  en  quoi  consiste  le  som¬ 
meil,  nous  devons  commencer  par  décrire  ses  phénomènesj. 
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sachons  d'abord  quelles  sont  les  modifications  éprouvées  par 
les  fonctions  des  organes  de  l’animal  pendant  cette  manière 
d’être  de  la  vie,  avant  d’indiquer  les  rêveries  des  philosophes 
et  des  médecins  sur  ses  causes  et  son  essence.  Cette  méthode- 
de  philosophei  est  la  seule  qui  puisse  conduire  un  jour  à.  la 
découverte  de  l’une;  des  lois  fondamentales  qui  gouvernent 
l’homme  et  les  animaux.  On  n’explique  pas  la  raison  de  l’alter¬ 
native  du  sommeil  et  de  la  veille,  en  exposant  les  salutaires 
effets  et  la  nécessite  du  besoin  de  dormir  satisfait.  Les  climats  , 
la  tefnpéiai u;e ,  les  habitudes,  modifient  jusqu'à  un ■  certain 
point  cette  loi  fondamentale ,  mais  elie  subsiste  toujours ,  et 
la  difficulté  de  la  connaître  leste  la  même.  L’homme,  tous  les 
animaux,  connaissent  le  sommeil,  sans  en  avoir  un  besoin: 
égal. 

L’homme  qui  veille  exerce  quelquefois  l’un  de  ses  organes 
avec  tant  d’énergie,  que  tous  les  autres  sont  dans  une  inaction 
plus  ou  moins  complette.  Archimède,  méditant  une  décou¬ 
verte,  est  étranger  à  tout  ce  qui  l’euviionne,  ses  jeux  ont 
cessé  de  voir,  ses  oreilles  de  semir,  ses  muscles  de  se  coritrac- 
ter,  une  partie  de  sou  cerveau  veille  seule,  agit  seule.  Syra¬ 
cuse  est  prise,  et  ses  méditations  savantes  u’onlété  troublées,- 
ni  par  les  chants  de  victoire  des  vainqueurs,  ni  par  les  cris  et 
les  gémissemens  des  assiégés.  Un  poète,  dans  un  accès  de  mé¬ 
tromanie,  comme  Archimède,  ne  vit  en  quelque  sorte  que  par 
un  organe;  des  manœuvres  fatiguent  beaucoup  leurs  muscles, 
tandis  que  le  cerveau  est  dans  une  inaction  presque  complette. 
Le>  états  analogues  ont  quelque  ressemblance  avec  le  sommeil, 
dont  ils  diffèrent  d’ailleurs  par  des  caractères  essentiels;  le 
poète,  le  mathématicien  exerce  son  attention  avec  une  grande 
énergie,  cette  faculté  n’existe  pas  cliez  l’homme  qui  dort,  et 
le  repos  de  l’organe  qui  en  est  le  siège  est  l’une  des  premières 
conditions  du  sommeil. 

Phénomènes  du  sommeil.  Les  causes  du  sommeil  ont  été 
longtemps  ignorées  ;  sa  nature  l’est  encore,  mais  ses  phéno¬ 
mènes  extérieurs  sont  connus  depuis  un  grand  nombre  de  siè¬ 
cles,  par  les  peintres,  les  poètes  et  les  philosophes. 

Principio  somnusjit,  ubi  est  distracta  per  arlus 
Vis  ammœ ,  parlimque  foras  éjecta  recessit , 

F.t partira  contrusa  magis ,  concessil  in  allum ; 

Dissolvunlur  enim  tum  demain  membra ,  Jluuntque. 

JS'tim  dubium  non  est ,  animai  quin  opéra  sit. 

Sensus  lue  in  nnbis  :  quem  cunt  torpor  impedit  esse, 

Tum  nobis  animam perlurbatam  esse putandum  est. 

Telle  était  la  théorie  du  sommeil  de  Lucrèce.  D’autres 
poètes  ont  cherché  avec  aussi  peu  de  succès  à  expliquer  cette 
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loi  fondamentale  des  animaux,  mais  ils  est. réussi  lorsqu’ils 
ont  voulu  peindre  quelques-uns  de  ses  phénomènes. 

Buff’on  a  fait  en  peu  de  lignes  une  brillante  description  du 
sommeil;  l’homme  qu’il  anima  de  son  génie  raconte  lui-même 
ce  qu’il  a  éprouvé  :  «  Une  langueur  agréable  s’emparant  peu 
à  peu  de  tous  mes  sens ,  appesantit  mes  membres,  et  suspendit 
l’activité  de  mon  amc-;  je  jugeai  de  son  inactivité  par  la  mol¬ 
lesse  de  mes  pensées  ;  mes  sensations  émoussées  ar:  ondissaient 
tous  les  objets  ,  et  ne  me  présentaient  que  des  images  faibles  et 
mal  terminées  s  dans  cet  instant,  mes  jeux,  devenus  inutiles,  se 
fermèrent,  et  ma  tête  n’étant  plus  soutenue  par  la  force  des 
muscles,  pencha  pour  trouver  un  appui  sur  le  gazon.  Tout  fut 
effacé ,  tout  disparut  ,  la  trace  de  mes  pensées  fut  interrompue"! 
je  perdis  le  sentiment  de  mon  existence  :  ce  sommeil  fut  pro¬ 
fond,  mais  je  ne  sais  s’il  fut  de  longue  durée ,  n’ayant  point 
encore  l’idée  du  temps,  et  ne  pouvant  le  mesurer;  mon  réveil 
ne  fut  qu’une  seconde  naissance,  et  je  sentis  seulement  que 
j’avais  cessé  d’être  ( OEuvres  de  Buffon,  édition  de  Sonnini, 
tom.  xx,  pag.  67). 

Le  passage  de  la  veille  au  sommeil  est  parfaitement  décrit 
dans  cette  ingénieuse  fiction.  Les  sens  perdent  par  degrés  toute 
leur  énergie,  ils  cessent  d’être;  les  muscles  que  n’anime  plus 
la  puissance  nerveuse  deviennent  en  quelque  sorte  des  masses 
inertes,  et  les  facultés  intellectuelles  s’affaiblissant  progressi¬ 
vement ,  cessent  enfin  d’agir.  L’homme  n’a  plus  le  sentiment 
de  son  existence. 

On  a  distingué  trois  périodes  dans  le  sommeil  ;  la  première,' 
est  le  passage  de  la  veille  au  sommeil  ( somnolence );  la  se¬ 
conde,.  le  sommeil  complet;  la  troisième,  lepassage.de  cet, 
e'tat  à  celui  de  veille  {réveil). 

Léger,  lorsqu’une  faible  excitation  le  trouble  ,  le  sommeil 
est  profond  lorsqu’une  stimulation  énergique  est  indispensa¬ 
ble  pour  praduire  le  réveil. 

L’humine  ne  s’endort  pas  tout  d’un  coup;  mais  le  sommeil 
s’empare  de  lui  promptement,  dans  les  circonstances  où,  ac¬ 
cablé  par  une  longue  veille,  il  cesse  de  chercher  k  la  prolon¬ 
ger.  Certains  individus  s’endorment  avec  une  facilité  éton¬ 
nante;  d’autres,  au  contraire,  11’y  par» iennent  qu’après  un 
temps  très-long,  quoiqu’ils  aient  beaucoup  veillé,  et  fatigad 
les  organes  des  sens  et  des  mouvemens  volontaires. 

Boileau  peint  d’uue  manière  admirable  le  passage  de  la 
yeille  au  sommeil ,  dans  cc-s  beaux -vers  : 

. . La  mollesse  oppressée. 

Dans  sa  bouche,  à  ce  mol .  Sent  sa  langue  glacée. 

Et  lasse  de  p  u  1er  ,  succombant  sous  l’effort, 

Soupire,  étend  les  bras,  ferme  l’œil,  ot  s’endort. 
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Aussitôt  que  la  nécessite  du  sommeil  se  fait  éprouver,  on 
cherche  une  attitude  convenable  ;  eu  effet,  si  le  sommeil  est  un 
état  de  repos ,  la  position  qui  le  favorisera  davantage  sera  celle 
dans  laquelle  le  relâchement  des  muscles  sera  plus  grand.  Au¬ 
cune  n’est  moins  pénible  que  le  décubitus  sur  le  dos,  aussi 
elle  est  choisie  de  préférence  par  les  personnes  très-fatiguées. 
Les  différentes  positions  que  le  corps  garde  eu  dormant  exigent 
le  concours  d’action  d’un  très-grand  nombre  de  muscles  ,  et  il 
serait  impossible  de  faire  conserver  à  un  cadavre  les  altitudes 
d’un  homme  endormi.  Ou  se  couche  tantôt  sur  le  dos,  tantôt 
sur  l’un  des  côtés;  le  décubitus  sur  le  côté  droit  favorise,  sui¬ 
vant  quelques  physiologistes ,  le  passage  des  aiimens  de  l’esto- 
mae  dans  le  duodénum',  et  prévient  la  compression  que  le  foie 
pourrait  exercer  sur  le  premier  de' ces  viscères.  Somnum  magis 
accedere ,  quandô  parte  corporis  dextrâ  cubamus  (Pline). 
Théophraste  et  Camper  préfèrent  cette" attitude  aux  autres.  Le 
corps  est  fort  rarement  dans  une.rectitude  parfaite,  et,  pres¬ 
que  toujours,  il  est  abandonné  à  la  prédominance  des  muscles 
fléchisseurs  sur  les  extenseurs,  c’est-à-dire,  se  trouve  dans  un 
état  de  demi-flexion.  Au  reste,  on  change  plusieurs  fois  d’atti¬ 
tude  pendant  le  sommeil,  et  celle  que  l’on  choisit  pour  s’en¬ 
dormir  est  rarement  celle  que  l’on  consèrveen  dormant  ;  comme 
la  plus  commode  devient  gênante  lorsqu’elle  a  été  gardée  un 
certain  nombre  d’heures.,  nous  la  remplaçons  par  une  autre, 
ordinairement  sans  en  avoir  la.conscience.  Le  Titien  a  peint 
avec  une  vérité  admirable,  l’attitude  de  Vénus  endormie. 

Ou  ne  peut  dormir  debout  le  maintien  de  la  rectitude  de 
la  colonne  vertébrale  exige  le  concours  d’action  d’un-  grand 
nombre  de  muscles  sur  lesquels  le  sommeil  exerce  son  empire. 
Une  chute  serait  inévitable  si  l’on  essayait  de  dormir  debout, 
car  les  faisceaux  musculaires  épais  qui  remplissent  les  gouttières 
vertébrales,  et  tous  les  muscles  de  la  partie  postérieure  du 
corps  dont. les  contractions  ont  le  même  but ,  cessant  d’agir  suc¬ 
cessivement  ou  ensemble,  le  poids  de  la  tête  et  la  flexion  de 
la  colonne  vertébrale  détermineraient  la  chute  du  corps  eu 
avant. 

Au  moment  où  l’homme  va  céder  au  sommeil  ,  les  parties 
de  son  corps  qui  ne  sont  pas  soutenues,  fléchissent  sous  leur 
propre  poids;  ses  bras  tombent  involontairement;  ses  doigts 
abandonnent  les  corps  qu’ils  avaient  saisis;  la  tête  chancelle, 
s’incline  ei:  avant  ou  sur  les  côtés  : 


Tarda.  .  .  .  gravitate  jacenles . 

f^ix  oculos  toilens ,  iterumque ,  iterumque  ri 
Summdque  percutiens  mutante  pectora  meru 
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Enfin,  elle  se  place  sur  un  appui,  et  resle  immobile  : 

Cervicem  inflexum  posait,  jacuilque  pèr  antrum. 

Haller  a  étudié  plusieurs  fois  le  sommeil  des  hommes  qui 
s’endorment  dans  les  temples  :  leur  paupière  supérieure  pe¬ 
sante,  après  quelques  mouvemens  de  clignotement,  tombe  au 
devant  ae  l’œil;  leur  tête  chancelle,  lléchit  sous  son  propre 
poids,  et  tombe  au  devant  de  la  poitrine  :  réveillés  par  ce  mou¬ 
vement,  ils  la  redressent  étonnés  ;  mais  bientôt  le  même  ordre 
de  phénomènes  se  reproduit.  Cependant  tous  les  muscles  qui 
font  mouvoir  cette  partie  du  corps  ne  sont  pas  relâchés,  et 
quelques-uns  veillent  encore;  les  muscles  de  l’un  ou  de  l’autre 
côté  du  corps,  en  action,  inclinent  la  tête  de  leur;  côté,  et 
lorsque  ceux  du  cou  sont  paralysés  par  le  sommeil ,  la  tête  sans 
appui,  abandonnée  à  sa  pesanteur,  détermine  la  chute. 

Les  facultés  intellectuelles s’affaiblisseut,  l’attention  cessé  la 
première  d’exister,  l’exercice  de  ia  mémoire  devient  de  plus  eu 
plus  difficile;  cet  état  est  un  véritable  délire.  L’homme  assoupi 
ne  peut  former  aucun  jugement;  ses  idées  sont  vagues,  con¬ 
fuses,  fantastiques  :  il  a  encore  la  conscience  qu’ii  va  s’endor¬ 
mir;  mais  il  lui  est  impossible  de  connaître  le  moment  précis 
où  le  sommeil  s’empare  de  lui;  en  vain  il  s’efforce  de  lui  ré¬ 
sister  :  il  est  bientôt  subjugué.  Cependant  l’expression  de  la 
physionomie  a  changé,  le  visage  s’épanouit  en  quelque  sorte, 
les  lèvres  s’écartent,  la  mâchoire  tombe;  cq  dernier  phéno¬ 
mène  suffirait  seul  pour  faire  distinguer  le  sommeil  de  la. 
mort. 

Tous  les  organes  des  mouvemens  volontaires  se  reposent; 
cependant  quelques-uns  d’entre  eux  agisseut  encore  pendant 
les  premiers  instans  du  somméil ,  et  il  est  des  contractions  dont 
l’energie  augmente  à  mesure  qu’il  devient  plus  profond,  telles, 
par  exemple,  celles  des  muscles  fléchisseurs  des  bras  et  des 
mains,  comme  Barthez  l’a  observé;  mais,  en  général,  les 
muscles  sont  dans  un  état  d’inertie  complet;  ils  sont  flasques, 
immobiles,  paralysés  en  quelque  sorte;  cependant  leur  état 
diffère  de  celui  qu’ils  présentent  dans  le  tétanos  et  dans  la  pa¬ 
ralysie.  Ils  sont  rebelles  aux  ordres  dit  cerveau;  c’est  en  vain 
que  l’homme,  accablé  par  le  besoin  du  sommeil,  commande 
au  releveùr  de  la  paupière  supérieure  de  faire  mouvoir  ce 
voile  demi-transparent  comme  pendant  la  veille.  Ce  n’est  pas 
simultanément  que  tous  les  muscles»  perdent  la  faculté  de  se 
contracter;  ceux  du  cou,  du  dos;  des  lombes,  tous  ceux  qui 
redressent  la  tête,  et  les  différentes  parties  de  la  colonne  ver¬ 
tébrale  ,  sont  les  premiers  que  le  sommeil  paralyse  :  quelques- 
uns  lui  résistent.  Ainsi,  les  sphincters  restent  contractés. 
L’e'quiiibré  qui  existé  pendant  la  veille  entre  les  puissances 
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musculaires,  cessant  d’avoir  lieu, -les  muscles  fléchisseurs, 
plus  forts,  plus  nombreux  que  les  extenseurs,  et  qui  vraisem¬ 
blablement  s'endorment  les  derniers,  entraînent  et  maintien¬ 
nent  dans  la  flexion  et  le  corps  et  les  membres.  Les  principaux 
de  ces  phe'nomènes  sont  de'signe's  dans  ces  beaux  vers  de  Lu- 
«rèce  : 

Ergo  sensus  abit  mutalis  motibus  al  lis 
Et  quoniam  non.  est  quasi,  quod  sufficial  artus, 

Débité  fit  corpus,  languescunt  onuua  membra, 

Brachia,  palpebraque  cadunt,  poplilesque procumbunt. 

Pendant  que  le  sommeil  agit  de  cette  manière  sur  le  système 
musculaire,  l’iiomme  assoupi  perd  successivement  l’usage  de 
ses  sens  :  ils  ne  s’endorment  pas  tous  à  la  fois,  mais  les  uns 
après  les  autres.  L’œil  cesse  le  premier  ses  fonctions  ;  ce  globe 
n’est  plus  fixé  dans  une  position  horizontale  moyenne,  comme 
il  l’était  pendant  la  veille  par  l’action  combinée  des  muscles 
qui  le  font  mouvoir  : 

Cum  poscentee  somnum  déclinât  ocellos. 

Properce. 

Une  providence  admirable  protège  les  yeux  pendant  le  som¬ 
meil  :  ils  sont  placés  scus  la  garantie  des  paupières  rapprochées 
l’une  de  l’autre.  Qui  fait  tomber  la  paupière  supérieure  sur 
l’inférieure?  Est-ce,  comme  l’a  prétendu  un  physiologiste,  la 
diminution,  le  défaut  du  fluide  nerveux  qui  cause  ce  phéno¬ 
mène?  Mais  qu’est-ce  que  le  fluide  nerveux?  Pourquoi  les 
paupières  de  l’homme  qui  dort  ne  sont-elles  pas  entr’ouvertes 
ou  entièrement  ouvertes  comme  celles  des  malades  a  l’agonie, 
et  de  ceux  qui  viennent  d’expirer?  Faut  il  attribuer  la  pesan¬ 
teur,  la  chute  de  la  paupière  supérieure  aux  approches  du 
sommeil,  à  la  fatigue  que  ses  mouvements  multipliés  pendant 
la  veille  ont  communiquée  au  muscle  qui  la  relève?  Mais  on 
s’endort  quelquefois  le  malin  sous  l’empire  des  circonstances 
qui  invitent  au  sommeil,  et  très-souvent  dans  le  milieu  du 
jour,  lorsque  la  chaleur  est  excessive,  ou  après  le  dîner.  On 
ne  peut  attribuer  dans  ces  circonstances  le  rapprochement  des 
deux  paupières  à  la  fatigue  du  muscle  releveur.  La  paupière  de 
l’agonisant  est  relevée,  parce  que  l’équilibre  qui  evise  entre 
les  muscles  qui  l’élèvent  et  l’abaissent,  est  détruit  aji  désavan¬ 
tage  de  ces  derniers  ;  sa  rétine  cesse  d’e-tre  sensible  aux  rayons 
lumineux,  tandis  que  celle  de  l’homme  qui  dort  est  fatiguée 
par  une  vive  lumière,  malgré  le  rapprochement  des  deux  pau¬ 
pières.  La  paupière  supérieure  de  l’homme  qui  s’endort  tombe 
au  devant  du  globe  de  l’œii  vraisemblablement  par  son  propre 
poids  :  il  est  incontestable  qu’elle  paraît  pesante  alors. 

Le  goût  et  l’odorat  tombent  dans  une  inaction  complette,  et 
l’ouïe,  comme  ces  deux  sens ,  est  bientôt  suspendue  après 


SOM  1? 

s’être  affaiblie  par  degrés.  Enfin  ,  le  tout  s’endort  après  avoir 
transmis  au  cerveau  quelques  imprèssions  faibles  et  confuse* 
depuis  le  sommeil  des  autres  sens.  Dans  certains  étais  coma¬ 
teux  ,  quelquefois  Fodoi’at ,  mais  plus  souvent  le  goût  ou  le 
tact,  veillent  encore  pendant  que  la  vue  et  Fouie  dorment 
profondément. 

Plusieurs  physiologistes  ont  remarqué  fort  judicieusement 
quë  les  sens  ne  dormaient  point  tous  avec  la  même  intensité  j 
le  sommeil  du  tact  est  très- léger  ; .  de  tous  les  sens  ,  le  goût  et 
l’odorat  sont  ceux  qui  se  réveillent  le  plus  difficilement.  Comme 
le  tact,  l’ouïe,  chez  la  plupart  des  individus  qui  dorment,  est 
reveillée  par  une  excitation  légère.  C’est  une  attention  de  la 
nature  ;  dans  ce  repos  des  organes  qui  nous  mettent  en  rapport 
avec  les  objets  extérieurs,  elle  a  fait  dormir  d’un  sommeil 
moins  profond  que  les  autres,  ceux  des  sens  qui  peuvent  nous 
avertir  de  l’existence  d’un  danger.  L’habitude  peut  fendre 
l’ouïe  insensible  aux  impressions  les  plus  fortes;  ainsi  elle  per¬ 
met  à  quelques  individus  de  céder  au  besoin  du  sommeil  au 
mi  lieu  des  plus  violentes  détonnations.  Tel  canonnier  s’endort 
au  bruit  de  l’explosion  des  pièces  d’artillerie  du  plus  gros  ca¬ 
libre,  il  n’est  pas  reveillé  par  cet  épouvantable  fracas;  les  in¬ 
dividus  qui  habitent  et  dorment  dans  le  voisinage  d’une  cloché? 
d’un  moulin  ,  de  la  mer,  d’une  cascade,  d’un  fleuve  rapide f 
se  livrent  plus  difficilement  au  sommeil ,  lorsqu’ils  ne  sont 
plus  à  porte'ed’ entendre  ce  bruit  considérable.  Cette  vive  ex¬ 
citation  dont  l’effet  naturel  serait  d’empêchër  le  sommeil ,  m ci- 
ci  i  fiée  chez  eux  par  l’habitude  ,  fait  partie  des  causes  qui  les 
invitent  à  dormir.  L’intensité  du  sommeil  dés  sens  varié  sui¬ 
vant  le  tempérament,  l’idiosyncrasie  ;  certains  individus  se 
réveillent  au  bruit  le  plus  léger;  d’autres  ,  profondément  en¬ 
dormis  ,  u’en'tendent  pas  les  détonnations  les  plus  fortes,  même 
celle  du  tonnerre.  Ce  sommeil  est; '  au  reste,  beaucoup  plus 
:profond  pendant  les  premières  heures  du  sommeil  que  pendant 
les  dernières. 

L’homme  a  cessé  de  correspondre  avec  les  objets  qui  'l’envi¬ 
ronnent-;  les  sens  et  les  organes  des  moavemens  volontaires 
ne  sont  plus  en  action  ,  le  sommeil  véritable  a  sucçédé  à'  l’âs- 
soupissement ,  voyons  quels  phénomènes  ont  lieu  dans  les 
fonctions  de  la  vie  intérieure. 

Les  sensations  internes  ,  la  faim  ,  la  soif,  sont  suspendues, 
ou  du  moins  ont  perdu  la  plus  grande  partie  de  leur  interçsité  ; 
un  sommeil  prolongé  un  jour  entier  soutient  les  forcés  Un  jour 
entier,  quoique  les  voies  digestives  ne  contiennent  aucun  ali¬ 
ment.  Le  mouvement  péristaltique  des  intestins  est  moins  actif, 
et  l’urine  et  les  matières  fécales  n’irritent  pas,  ou  excitent 
moins  vivement  que  pendant  la  veille  la  membrane  muqueuse 
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avec  laquelle  elles  sont  en  contact.  Barthez  a  noté  l’intercep’3 
tion  des  sympathies  ';  il  observe’qu’un  bruit  qui  nous  éveiRe* 
tout  à  coup  ,  retentit  à  nos  oreilles  avec  beaucoup  plus  de 
forces  qu’il  n’en  a  quand  nous  sommes  éveillés,  même  dans 
un  temps  très-calme.  Les  sons,  dit-il,  qui  interceptent  vio¬ 
lemment  lesomméil  ,  frappent  singulièrement  lesens  de  l’ouïe, 
parce  qu’il  est  alors  pius  concentré  dans  son  organe,  et  plus 
isolé  des  autres  sens  ( Nouveaux  élémens  de  la  science  de 
Thomme).  Verduc,  que  cite  Barthez,  avait  dit  judicieuse¬ 
ment  qu’en  dormant,  la  moindre  chose  qui  nous  touche  ,  nous' 
fait  une  impression  incomparablement  plus  forte  et  plus  vive 
que,  celle  que  nous  aurions  dans  la  veille.  L’auteur,  des  JNou-. 
veaux  élémens  de  la  science  de  l’homme,  a  remarqué  à  cette 
occasion  que  l’incube  ou  le  cauchemar,  qui  est  un  sentiment 
d’anxiété,  d’oppression  et  de  travail  dans  la  région .  précor- 
diale,  n’excite  point  un  réveil  parfait;  et  cependant  ce  senti¬ 
ment  est  d’autant  plus  fort  qu’il  est  isolé  par  l’état  de-sommeil 
jqiii  subsiste  quoique  imparfaitement. 

Tandis  que  les  organes  de  la  vie  de  relation  sont  frappés 
pendant  le  sommeil  d’une  sorte  de  paralysie  ,  ceux  de  la  vie 
inférieure ,  noii-seulcmentcoutinuent  d’agir ,  mais  encore  jouis¬ 
sent  en  général  d’une  plus  grande  énergie.  Un  homme  âgé  de 
quarante  ans,  et  atteint  d’une,  sorte  d’imbécillité,  séjourna,  ra¬ 
conte  M.  Richerarid ,  pendant  environ  dix-huit  mois  à  l’hôpital 
Saint-Louis  ,  pour'le  traitement  de  quelques  glandes  scrofuleu¬ 
ses;  pendant  ce  long  espace  de  temps,  il  restait  constamment  au 
Hit  T  dormant  les  cinq  sixièmes  de  la  journée ,  tourmenté  par 
une  faim  dévorante ,  et  passant  h  manger  ses  courts  instans  de 
veille;  ses  digestions. étaient  toujours  promptes  et  faciles,  il 
conservait  ded’embonpoint ,  quoique  l’action  musculaire  fût 
"extrêmement  languissante ,  le  pouls  très-lent  et  très-faible. 
Dans  cet  individu  qui.,  pour,  parler  le  langage  de  Bordeu,  vi¬ 
vait  sous  l’empire  de  l’estomac,  les  affections  morales  étaient 
bornées  au  désir  des  alïméns  et  du  repos.  Dominé  par  une  pa¬ 
resse  insurmontable,  ce  n’était  jamais  sans  de  grandes  diffi¬ 
cultés  qu’on  parvenait  à  lui  faire  prendre  le  plus  léger  exer¬ 
cice.  ( Nouveaux  élémens  de  physiologie.) 

Somnus  labor  visccribits  (Hipp.).  Suivant  Buffon  ,  dans 
l’état  de  veille  tous  les"  ressorts  de  la  machine  animale  sont  en 
action  ;  dans  le  seçond,  il  n’y  a  qu’une  partie,  et  cette  partie, 
qui  est  en  action  pendan  t  le  sommeil ,  est  aussi  en  action  pen¬ 
dant  la  veille.  Buffon  ajoute  que  l’animal  qui  dort  est  une 
machine  moins  compliquée  et  plus  aisée  à. considérer  que  l’a¬ 
nimal  qui  veille.  Mais  il  n’a  pas  tenu  assez  de  compte  du  sur¬ 
croît  d’activité  des  organes  digestifs ,  et  en  général  de  tons  ceux 
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Sont  les  fonctions  constituent  ce  qu’on  appelle  la  vie  inté¬ 
rieure. 

Pendant  le  sommeil ,  ceux  dés  actes  de  la  fiigestion  qui  exi¬ 
gent  le  concours  de  la  volonté,  sont  suspendus  ;  la  mastication, 
la  déglutition  ne  peuvent  s’exercer  ,  les  évacuations  alvines 
sont  retardées  ,  le  mouvement  péristaltique  des  intestins  lan¬ 
guit  ;  cependant  tous  les  phénomènes  intermédiaires  de  la  di¬ 
gestion  s’exercent,  et  on  a  tout  lieu,  de  présumer  qu’alors  I a 
conversion  des  alimens  en  chyle  est  plus  facile;  La  distension 
de  l’estomac  par  les  alimens  sollicite  le  sommeil  chez  le  plus 
grand  nombre  des  individus,  non  pas  chez  tous,  car  plusieurs 
ne  sauraient  dormir  s’ils  se  coucliaient  immédiatement  après  le 
souper.  Suivant  quelques  physiologistes ,  la  classification  est 
très-active  pendant  la  première  période  du  sommeil  (période 
déconcentration)  ,  et. dans  la  seconde  période  (période  <T ex¬ 
pansion),  la  nutrition  se  fait  avec  plus  d’activité.  Bacon  pa¬ 
raît  avoir  fourni  celte  idée.  Lorsque  l'homme  est  endormi,  le 
repos  de  ses  sens  ,  de,  ses  organes  locomoteurs  ,  de  ses  facultés 
intellectuelles  ,  favorise  les  fonctions  de  l’estomac  et  des  intes¬ 
tins  ;  l’activité  de  ces  viscères  s’accroît  de. l’inertie  des  organes 
<jui  établissent  des  relations  entre  l’animal  et  les  obj  :ts  exté¬ 
rieurs.  Il  est  difficile  de  préciser  le  degré  d’énergie  que  lesotn- 
tineil:  donne  à  la .  nutrition  ;  les  phénomènes  de  celte  fonction 
se  succèdent  si  lentement,  qa’on  ne  peut  en  remarquer  les 
effets  qu’après  plusieurs  jours  et  non  après,  un  petit  nombre 
'd’heures.  La  maigreur  tient  moins  à  la  diminution  de  volume 
dés. organes  qu’à  la  soustraction  de  la  graisse  qui  circule  dans 
le  tissu  cellulaire  ,  et  .elle  succède  très-rapidement  aux  veilles 
prolongées.  Au contraire,  le  sommeil  habituellementtrès- 
prolongé  parait  disposer  à  l’embonpoint. 

L’absorption  se  fait  avec  plus  d’activité  pendant  le  sommeil 
que  pendant  la.  v,eiîle  ,  et  son  surcroît  d’énergie  est  tel,  qu’il 
-  çst, dangereux  de  dormir  dans  une  atmosphère  insalubre,  dans 
un  amphithéâtre  de  dissections  ,  sur  les  bords  d’un  marais. 
M.  Magendie  dit  qu'il  ignore  pourquoi  on  affirme  que  l’ab¬ 
sorption  seule  augmente  d’activité,  puisque  les  fonctions  nu¬ 
tritives  continuent  pendant  le  sommeil.  Selon  ce  physiologiste, 
il  est  évident  que  le  cerveau  n’a  cessé  d'agir  que  comme  organe 
de  l’intelligence' et  de  la  contraction  musculaire,  et  qu’il. con¬ 
tinue  d’influencer  les  muscles  de  la  respiration  ,  le  cœur,  les 
artères,  les  sécrétions  et, la  nutrition  ,  c’.est  dire  en  d’autre^ 
terinel,  que  l'influence  nerveuse  n'es(,  pas  complètement  sus¬ 
pendue  pendant  le  sommeil ,  ce  qui  est  incontestable. 

Aux  approches  du  sommeil  ,  et  pendant  sa  durée,  les  ca¬ 
pillaires  de.  la  face  et  ceux  de  la  peau  de  tout  lecorps  leçoivent 
une  plus  grande  quantité  de  sang  ,  et  éprouvent ,  comme  Bar- 
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thez  l’a  remarqué,,  une  pléthore  relative  qui  est  causée  par  la 
langueur  de  la  circulation,  et  qui  doit  être  plus  considérable 
dans  les  veines  que  dans  les  artères.  Plusieurs  physiologistes 
pensent  qu’il  y  à  dans  le  cerveau  pendant  le  sommeil  une  plé¬ 
thore  sanguine  locale  ,  d’autres  professent  Une  opinion  opposée. 

Ii  faut  distinguer  les  cas.  Si  l’on  compare  au  sommeil  naturel 
l’assoupissement  comateux ,  la  léthargie  qui  est  l’effet  de  la 
compression  du  cerveau  par  un  liquide,  par  du  saug,  du  pus  , 
de  la  sérosité;  si  l’on  croit  que  les  apoplectiques  ,  durant  les 
attaques  de  leur  maladie ,  dorment ,  dans  l’acception  ordinaire 
de  ce  mot  ;  si  i’on  tire  une  conséquence  générale  des  aiitopsies 
cadavériques  de  quelques  individus  ,  saisis  et  tués  par  le  froid, 
dont  les  vaisseaux  sanguins  cérébraux  ont  été  trouvés  gorgés  de 
sang,  alors  on  sera  autorisé  à  regarder  la  pléthore  sanguine 
du  cerveau  comme  l’un  des  phénomènes  ordinaires  du  sôm- 
meil.  Mai?  l’assoupissement ,  dans  ces  circonstances  diverses, 
est  une  maladie  et  non  le  sommeil;  il  diffère  de  celui-ci  par 
des  caractères  essentiels  ;  on  ne  peut  pas  même  avancer  que 
les  congestions  sauguines  cérébrales  produisent  toujours  cet 
assoupissement  ;  l’insomnie  est  un  de  leurs  effets  ordinaires. 

Un  jeune  homme  de  dix-huit  ans  était  tombé  de  fort  tiâut 
'sur  le  front,  avant  d’avoir  aileintsa  cinquième  année.  L’effet 
de  sa  chute  fut  une  fracture  au  côté  gauche  dé  la  suturé  côrm- 
-nàle,  avec  brisement  des  os  et  déperdition  de  substance  fort 
considérable.  Quand  Biumenbach  le  vit,  la  plaie  était  cicatrisée, 
mais  au-dessous  de  la  cicatrice'on  sentait  une  fosse  immense  , 
plus  profonde  encore  quand  ce ;jeune  homme  dormait ,  ou, 
jorsqu’après  avoir  inspiré  ,  il  retenait  son  haleine  ;  èïle-s’â^ 
platissait  dans  l’état  de  veillé,  et-même  se  changeait  en ‘une 
thmeur  fort  volumineuse  ,  quand  il  faisait  une  grande  opéra¬ 
tion,  ainsi  le  cerveau  s’affaiblissait  pendant  la  durée  entière 
du  sommeil.  Biumenbach  a  été  fort-loin  en  concluant  de  ce 
fait  que  le  sommeil  était  causé  par  une  diminution  dans  la  . 
quantité  de  sang  qui  se  porte  au  cerveau.  L’état  de  veille  pa“ 
ï-aît  exiger,  en  général,  un  certaiu  degré  d’excitation  du  cer¬ 
veau  ;  si  le  sang  est.' détourne  de  cét  organe  par  une  cause 
quelconque,  par  une  hémorragie,  un  bain  de  pied,  n’étant  point 
excité,  il  ne  peut  remplir  ses  fonctions  ;  au  contraire,  si  le* 
vaisseaux  sont  gorgés  de  sang  ,  s’il  y  a  dans  le  crâne  uneple- 
ihore  considérable,  les  organes  de  i’intelligence  et  des  sens 
sont  oppressés ,  et  un  assoupissement  comateux  ,  qui ,  nous  lé 
répétons  ,  n’est  pas  le  sommeil ,  est  la  conséquence  de  cette 
pléthore.  Dans  l’hypollièse  de  Biumenbach,  les  divers  orga-> 
nés  dont  l’ensemble  compose  le  cerveau ,  cessent  d’agir  pen¬ 
dant  le,  sommeil ,  parce  qu’ils  reçoivent  une  quantité  de  sang 
moindre  que  pendant  la  veille  ;  mais  alors  comment  expliquer 
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l’action  de  quelques-uns  de  ces  organes  ,  dans  la  première  de 
ces  manières  d’êtres  de  la  vie  ?  L’imagination  ,  la  me'moire  ont 
une  grande  énergie  chez  l’homme  qui  rêve  en  dormant  ,  et  ce¬ 
pendant  il  n’est  pas  possible  de  supposer  que  les  parties  du 
cerveau  qui  sont  le  siège  de  ces  deux  facultés  ,  reçoivent  plus 
de  sang  que  les  autres  ,  dont  elles  devraient  partager  l’inaction. 
11  résulte  de  ce  que  nous  venons  de  dire  qu’on  ne  sait  pas  po¬ 
sitivement  quelle  est  la  modification  éprouvée  par  la  circu¬ 
lation  sanguine  cérébrale  pendant  le  sommeil  ;  ici  comme  dans 
tant  d’autres  questions  ardues  de  médecine- et  de  physiologie, 
la  prudence  défend  d’affirmer,  et  le  parti  le  plus  sage  est  de 
n’adopter  aucune  opinion.  La  circulation  est  ralentie,  mais 
ce  qu’elle  perd  en  vitesse  ,  elle  le  gagne  en  force  ;  jes  contrac¬ 
tions  du  cœur  se  succèdent  avec  moins  de  rapidité  ,  mais  leur 
énergie  est  augmentée.  M.  Double  a  observé  dans  plusieurs 
circonstances  que  le  pouls  est  concentré,  petit  et  rare  dans  les 
premiers  moinens  du  sommeil ,  qu’il  se  développe  peu  à  peut 
et  qu’il  est  alors  d’autant  plus  fort  que  l’homme  est  pins  près, 
du  réveil  ;  ainsi  il  ne  partage  pas  entièrement  l’opinion  de  Ga¬ 
lien,  qui  prétendait  que ,  pendant  le  sommeil,  des  deux  mou- 
vemens  artériels  ,  la  systole  et  la  diastole,  celui  de  systole  ou 
de  contraction  l’emporte  sur  celui  de  diastole  ou  de  dilatation 
Quelques  physiologistes  ont  noté  la  différence  du  nombre  des 

Eulsations  de  l’artère  radiale  pendant  le  sommeil  et  pendant 
i  veille  ;  voici  un  calcul  d’Hamberger  :  on  compta  au  pouls 
d’un  enfant  de  huit  ans,  cent  pulsations  pendant  la  veille,  et 
onze  de  moins  pendant  le  sommeil  ;  au  pouls  d’un  enfant  de 
onze  ans ,  quatre-vingts  pulsations  pendant  le  sommeil  et 
quatre-vingt  dix  durant  la  veille  ;  enfin  le  pouls  d’un  enfant  de 
quatorze  ans  ,  exploré  dans  ces  deux  circonstances  ,  présenta 
une  différence  semblable.  Il  résulte  de  ce  calcul,  dont  il  ne 
faut  pas  tirer  des  conséquences  rigoureuses,  que  le  sommeil 
ôte  à  la  circulation  artérielle  une  partie  très-notable  de  sa  vi¬ 
tesse  ;  telle  était  l’opinion  de  Haller,  de  Barthez,  de  Dumas , 
telle  est  celle  de  la  plupart  des  physiologistes  dp  l’école  ac¬ 
tuelle  ;  mais  Morgagni  et  LaDgrishius  ont  professé  une  opi¬ 
nion  opposée  ,  et  divers  médecins  ont  cru  comme  eux  que  le 
sommeil  augmentait  la  vitesse  et  l’énergie  de  la  circulation. 
L’opinion  contraire  a  prévalu,  et  repose  sur  des  probabilités 
plus  nombreuses  et  plus  fortes  ;  au  moment  du  réveil,  les  pul¬ 
sations  de  l’artère  radiale  sont  moins  nombreuses  ,  dans  un 
espace  de  temps  donné ,  que  le  soir,  lorsque  l’homme  va  se 
livrer  au  sommeil.  Pulsus  in  somno  pàrvi  languidi  rari  (Ga¬ 
lien).  Motus  arteriarum  venarumque  et  cordis  (in  somno  ) , 
disait  Boerhaave ,  fit  fortior,  lentior ,  cequabilior ,  plenior ,  id- 
que pergràdôs  diversos  augendo ,  prout  augelur  somnus.  (Pra r- 
5a,  (j 
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lectiones  academicce ,  ed.  Alb.  Haller.  Taurini,  1,7 45,  vol.  nr, 
pag,  177).  On  ne  peut  conclure  de  ce  s  remarques  que  le  som¬ 
meil  ôte  ou  ajoute  à  l'activité  de  la  circulation  ,'  il  la  mo¬ 
difie  seulement.  Nous  dirons  autre  part  combien  ces  modifica¬ 
tions  peuvent  être  dangereuses  dans  certaines  maladies. 

Ou  n’a  pas  déterminé  avec  beaucoup  d’exactitude  l’influence 
que  le  sommeil  exerce  sur  les  sécrétions.  Celle  de  la  salive  est 
moins  considérable  alors  que  pendant  la  veille;  mais  cela  paraît 
tenir  à  ce  que  ses  organes  sécréteurs  sont  soustraits  à  l’influence 
de  diverses  excitations  qui  agissent  sur  eux  pendant  la  veille. 
On  11e  sait  si  la  sécrétion  de  la  bile,  des  larmes,  de  l’urine y 
reçoit  du  sommeil  une  influence  positive. 

On  a  mis  en  question  celle  que  la  transpiration  reçoit  d» 
sommeil  ;  ceux  là  ont  dit  que  celte  exhalation  était  manifeste¬ 
ment  augmentée  ,  et  qu’elle  pouvait  l’être  au  point  de  prendre 
les  apparences  delà  sueur;  ceux-ci  ont  prétendu  que  cette 
augmentation  n’était  qu’apparente,  et  ont  objecté  aux  pre¬ 
miers  que  l’air  atmosphérique  étant  séparé  du  corps  par  des 
tissus  plus  ou  moins  épais  ,  ne  pouvait  enlever  les  matières 
que  la  transpiration,  déposé  sur  la  peau  ;  mais  est-il  exact.de 
comparer  l’effet  des  couvertures  dont  l’homme  s’enveloppe  en 
se  mettant  an  lit,  à  celui  des  tissus  imperméables  de  la  toile 
cirée  dont  ie  médecin  entoure  certaines  parties  du  corps  qu’il 
veut  placer  dans  une  sorte  de  bain  local  ?  Le  visage  n’est  point 
soustrait  au  contact  de  l’air  ,  et  cependant  il  transpire  beau¬ 
coup  ;  d'ailleurs  il  n’y  a  pas  de  proportion  entre  la  quantité 
de  sueur  qui  est  exhalée  pendant  le  sommeil  et  celle  que  l’air 
pourrait  enlever  dans  cet  espace  de  temps.  Sanclorius  a  cher¬ 
ché  à  déterminer  la  quantité  de  sueur  qui  est  exhalée  pendant 
le  sommeil  ;  il  assure  que  l’homme  transpire  autant  dans  sept 
heures  de  sommeil  que  dans  quatorze  heures  de  veille.  Keil 
croyait  que  le  sommeil  diminuait  la  transpiration  insensible; 
Hamberger  s’est  efforcé  d’expliquer  cette  différence  d’opinions, 
en  avançant  qu’en  Italie  la  transpiration  nocturne  est  plus  con¬ 
sidérable  que  la  diurne en  Angleterre.  Mais  un  examen  cri¬ 
tique  des  calculs  de  Keil  a  conduit  au  même  résultat  trouvé 
par  Sauctôfius.  La  plupart  des  physiologistes  modernes  ,. 
Dumas,  M.  Richerand,  ont  écrit  que  la  transpiration  insensible, 
était  moins  considérable  pendant  le  sommeil  que  durant  la 
veille,  telle  est  l’opinion  la  plus  générale; 

Il  se  fait  pendant  le  sommeil  une  sorte  de  détente  vers  la 
superficie  du  corps  ;  il  y  a  un  relâchement  général.  Des  liga¬ 
tures  qu’on  supportait  pendant  la  veille  sans  aucune  gêne,  fa¬ 
tiguent  beaucoup  lorsqu’on  est  endormi. 

Pendant  le  sommeil ,  la  respiration  est  ralentie,  moins  par¬ 
faite,  mais  elle  est  plus  profonde ,  plus  égale  ;  ce  hruit  qu’on. 
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nomme  ronflement  paraît  dépendre  du  ballottement  que  l’air 
imprime  au  voile  du  palais.  Des  physiologistes  ont  placé  son 
siège  dans  le  larynx  ,  d’autres  dans  l’isthme  du  gosier;  ainsi  sa 
cause  comme  son  siège  n’est  pas  déterminée  avec  beaucoup 
d’exactitude.  Dans  le, chat,  animal  chez  lequel  il  présente  un 
caracière  particulier  qui  le  distingue  de  celui  de  l’homme  en¬ 
dormi,  il  paraît  dépendre  de  la  structure  particulière  des 
fosses  nasales.  Le  ronflement  présente,  au  reste,  beaucoup  de 
variétés  ;  très-fort  chez  certains  individus ,  il  est  imperceptible 
chez  d’autres.  Ceux-là  font  entendre  ce  bruit  pendant  toute  la 
durée  de  leur  sommeil  ;  ceux-ci  seulement  pendant  quelques 
heures.  11  est  modifié  par  l’état  de  liberté  ou  d’oblitération  des 
fosses  nasales  ;  l’engorgetnent  de  la  membrane  pituitaire  dans 
le  coryza ,  ne  permet  pas  à  l’air  de  traverser  les  narines  ,  cet  air 
est  chassé  par  la  bouche,  il  imprime  des  mouvemens  plus 
étendus  au  voile  du  palais ,  et  le  bruit  qui  en  résulte  est  très- 
fort.  On  peut  dire  ,  d’une  manière  générale  ,  que  le  ronflement 
est  un  effet  de  l’imperfection  de  la  respiration;  il  annonce  un 
sommeil  complet,  mais  qui  a  quelquefois  peu  d’intensité. 
Telle  est  la  langueur,  la  difficulté  avec  laquelle  s’exécute  la 
respiration  pendant  le  sommeil ,  que  les  malades  affectés  d’hy- 
dropisiesde  poitrine  ont  à  peine  dormi  quelques  instacs,  qu’ils 
se  réveillent  en  sursaut  en  seplaignant  d’éprouver  une  anxiété 
extrême.  Celte  remarque  appartient  à  Barthez.  Les  mou¬ 
vemens  de  dilatation  de  la  poitrine  sont  plus  étendus  durant 
le  sommeil  que  pendant  la  veille;  les  poumons  reçoivent  une 
plus  grande  quantité  d’air  atmosphérique.  On  pourrait  croire 
que  le  diaphragme  est  chargé  spécialement  des  mouvemens  de 
Jla  respiration  ,  puisqu’il  est  en  partie  indépendant  de  la  vo¬ 
lonté;'  cependant  les  muscles  intercostaux  ne  se  reposent 
point ,  et  îeurs  contractions  n’ont  pas  moins  d’énergie  que  du¬ 
rant  la  veille  ,  les  mouvemens  d’inspiration  sont  d’autant  plus 
rares  et  rétrécis  que  le  sommeil  est  plus  profond.  La  respira¬ 
tion  est  modifiée  pendant  le  sommeil ,  et  l’énergie  de  cette 
fonction  n’est  ni  augmentée  ni  diminuée. 

Quelle  influence  exerce  le  sommeil  sur  la  température'de 
l’animal  ?  Suivant  Hippocrate,  il  refroidit  le  sang  :  Somnus 
ubi  corpus  corripuerit ,  tum  sanguis  refrigeratur  ,  cum  süapsè 
naiurâ  somnus  refrigerare  solet  (De  flalibus  ).  11  dit  ailleurs 
que,  pendant  la  veille  ,  les  parties  extérieures  du  corps  sont 
plus  chaudes,  les  internes  plus  froides,  et  que ,  pendant  le 
sommeil,  tout  le  contraire  a  lieu:  Quapropter  somnummonet  in 
loco frigido,  stragulis  injectis  capiendum  esse.  Galien  a  fait, 
sur  ce  passage  du  père  de  la  médecine,  le  commentaire  sui¬ 
vant  :  Tum  et  capitis  legumento  egere  honïines  ,  si  frigidus , 
nt  hiberna  tempore ,  quo  circumfundunlür ,  aer  sit;  quod  in- 
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terdiu  vigilantes  non  requinimt.  Jntcriora  aulem  calidiora  esse  ; 
probal  et  concoctionibus ,  qùce  ejjicacius  fièrent  indormitien- 
tibus  quamquideni  in  vigilanlibus.  Le  sentiment  d’Hippocrate 
et  de  Galien  a  été  adopté  par  plusieurs  médecins  recomman¬ 
dables;  Haller,  discutant  ce  point  de  doctrine ,  fait,  remarquer, 
que  l’homme  le  plus  sain  prend  froid  en  dormant  ,  s’il  n’est  pas 
mieux  couvert  que  durant  la  veille,  et  qu’il  supporte,  pendant 
cette  seconde  manière  d’être  de  la  vie,  un  froid  qui  lui  don¬ 
nerait  la  mort  s’il  dormait.  Il  a  répondu  à  ceux  qui  ont  assuré 
que  le  sommeil  échauffait,  donnait  plus  d’énergie  à  la  respi¬ 
ration  ,  à  la  circulation  ,  rendait  les  follicules  du  tissu  cellu¬ 
laire  plus  perméables  à  la  lymphe,  augmentait  l’énergie  du 
système  lymphatique,  assoupissait;  relâchait  les  vaisseaux  ,  et 
favorisait  toutes  les  espèces  de  circulation,  qu’il  fallait  distin¬ 
guer  les  effets  propres  au  sommeil  naturel,  de  ceux  qui  appar¬ 
tiennent  au  sommeil  provoqué  par  les  narcotiques  ,  ou  qui  sont 
produits  par  des  circonstances  accessoires ,  comme  le  poids, 
la  nature  des  tissus  dont  l’homme  qui  dort  dans  son  lit  est 
couvert.  Les  phénomènes  du  sommeil  nepeuventêtre  les  mêmes 
lorsque  l’estomac  est  vide  et  lorsqu’il  est  rempli  d’alimens.  Il 
est  certain  qu’eu  dormant,  nous  sommes  plus  sensibles  à  l’im¬ 
pression  du  froid ,  et  que  nous  éprouvons  plus  vivement  la 
nécessité  de  nous  y  soustraire;  et  on  ne  détruit  pas  un  fait  en 
objectant  que  le  .dégagement  de  la  chaleur  doit  être  moindre , 
puisque  la  circulation  est  ralentie.  Nous  avons  dit  ailleurs 
que  le  sommeil  modifiait  la  circulation  ,  et  n’augmentait  ni 
ne  diminuait  son  énergie  :  Cum  so/nnus  invaserit ,  corpus  fri- 
gescit'  (  Hipp.  ) . 

Loin  de  partager  le  sommeil  des  sens  et  des  muscles ,  les 
organes  génitaux  paraissent  devenir  plus  excitables;  mais  pour¬ 
quoi?  Eprouvent-ils  alors  ,  comme  l’ont  dit  quelques  auteurs, 
l’influence  des  spasmes  de  quelques  parties  de  l’abdomen  ou 
de  certains  viscères  liés  avec  eux  par  le  mode  de  sensibilité  et 
la  nature  de  leurs  fonctions  ?  V oilà  une  explication  bien  vague , 
bien  peu  intelligible  :  est-ce  qu’ils  obéissent  à  leurs  impres¬ 
sions  propres  ?  La  chaleur  du  lit  et  d’autres  circonstances  ont 
quelque  influence  sur  ce  phénomène,  mais  comment  ?  Il  paraît 
que  la  cause  de  ce  surcroît  d’énergie  des  organes  génitaux  a 
son  siège  non  pas  dans  ces  organes  mais  dans  le  cervelet. 

On  a  vu  que  les  sympathies  sont  suspendues  ou  affaiblies 
pendant  le  sommeil  ;  mais  de  nouveaux  rapports  sympathiques 
s’établissent  entre  les  organes,  tant  externes  qu’internes,  mais 
surtout  parmi  ces  derniers.  Ainsi ,  comme  l’a  observé  un  phy¬ 
siologiste,  les  images  créées  dans  le  cerveau  par  les  spasmes  des 
intestins  où  le  travail  de  l’estomac  et  du  duodénum,  lors  d’une 
digestion  difficile  ,  ne  sont  pas  les  mêmes  durant  le  sommeil 
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et  pendant  la  veille;  et,  dans  le  premier  de  ces  états,  l’appareil 
digestif  reçoit  de  certaines  maladies  nerveuses  une  activité  dont 
il  est  privé  dans  le  second. 

Que  l’homme  se  soit  endormi  en  peu  d’instans,  ou  après  un 
temps  plus  ou  moins  long ,  les  phénomènes  du  sommeil  sont 
les  mêmes.  11  dort  plus  profondément  pendant  les  premières 
heures  qu’aux  approches  de  l’époque  ordinaire  de  son  réveil 
Lors  même  que  son  sommeil  est  très-profond ,  il  exécute  encore 
plusieurs  mouvemens  que  déterminent  des  sensations  tactiles 
obscures,  et  ce  sont  ces  impressions  qui  lui  font  quitter  ui/e 
attitude  devenue  pénible  par  sâ  durée.  Toutes  les  fonctions 
du  cerveau  sont  rarement  suspendues  en  même  temps,  plu¬ 
sieurs  veillent  encore;  la  voix  et  la  locomotion  entrent  cil 
exercice  dans  cette  singulière  anomalie  du  sommeil  que  l’on 
nomme  somnambulisme.  Dans  quelques  cas  ,  un  nombre  plus 
ou  moins  grand  des  organes  de  la  vie  de  relation  continuent 
leurs  fonctions  pendant  le  sommeil  ;  ainsi  quelques  individus 
peuvent  dormir  debout,  à  cheval,  en  marchant.  Galien,  qui 
doutait  de  ce  dernier  fait,  l’a  constaté  sur  lui-même;  pendant 
un  voyage  de  nuit,  il  parcourut  l’espace d’uu  stade  ,  dormant 
profondément.  Un  reste  de  volonté  peut  donc  agir  encore  sur 
les  muscles  sans  troubler  le  sommeil. 

Combien  le  somnambulisme  est  un  phénomène  extraordi¬ 
naire  !  Frédéric  Hoffmann,  Van-Swiélen,  de  Haën,  Haller, 
l’expliqoentensupposantque  l'imagination  supplée  aux  yeux  ; 
ils  le  regardent  comme  un  sommeil  très-profond  ;  Wolf, 
Meiner,  Darwin  assurent  qu’il  n’est  qu’un  état  moyen  entre 
la  veille  et  le  sommeil,  et,  dans  leur  théorie,  l'homme  est 
encore  affecté  d’une  manière  quelconque  par  des  sensations  qui 
règlent  ses  mouvemens  sous  l’influence  de  l’imagination,  Wien- 
Jiold  observe,  i°.  que  l’on  réveille  plus  difficilement  un 
somnambule  que  l’homme  qui  dort  du  sommeil  ordinaire-, 
2°.  que  le  somnambule  réveillé  ne  se  souvient  plus  de  ses 
actions.  Wienhold  pense  comme  Haller  que  le  somnambu¬ 
lisme  est  un  sommeil  plus  profond  qu’à  l’ordinaire  :  il  fait 
remarquer  que  les  yeux  du  somnambule  sont  ferme's  et  comme 
insensibles  :  on  passait  devant  lés  yeux  de  celui  de  Vicéncè 
une  chandelle  allumée  si  près  qu’elle  lui  brûlait  les  sourcils , 
et  cependant  il  ne  la  sentait  pas.  Plusieurs  somnambules  ont 
les  yeux  ouverts;  cependant  leur  rétine  n’est  sensible  aux  rayons 
lumineux  que  lorsqu’ils  sont  réveil  lés.  Y  aurait-ii  chez  les  som¬ 
nambules  un  sixième  sens  en  acLion  ?  Voyez  somnambule  , 

SOMNAMBULISME. 

Quelques  -sens  qui  veillent  pendant 'le  sorqurcil  naturel, 
transmettent  au  cervt  au  des  impressions  que  celui-ci  perçoit  ; 
mais  celles  dont  il  prend  spécialement  connaissance  sont  les 
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impressions  internes  qui  annoncent  les  besoins ,  les  désirs  ou 
la  douleur. 

Les  songes,  preuve  frappante  de  l’influence  qu’exerce  le  phy¬ 
sique  sur  le  moral ,  paraissent  consister  dans  une  intermittence 
d’action  partielle  des  fonctions  du  cerveau.  Quelques-uns  de  ses 
organes  veijlent ,  tandis  que  les  autres  partagent  le  profond  re¬ 
pos  dans  lequel  sont  plongés  les  sens  et  les  organes  des  mouve- 
meris  volontaires.  Chacunedesfacultésintellectuelles  peutcon- 
tinuer  d’agir  pendant  le  sommeil;  mais  celles  d’entre  elles  qui 
veillent  le  plus  souvent  sont  l’imagination  et  la  mémoire. 

Les  deux  premières  périodes  du  sommeil  sont  connues; 
étudions  les  phénomènes  de  la  troisième,  qui  consiste  dans  le 
passage  du  sommeil  à  la  veille,  Haller  l’a  nommé  ex perge- 
Jactio.  1  . 

Les  causes  du  réveil  sont  externes  ou  internes;  on  place  au 
premier  rang  parmi  les  premières  ,  les  sensations  externes  qui 
avertissent  des  besoins.  Celui  de  rendre  les  évacuations  alvines, 
est  une  cause  ordinaire  du  réveil.  Le  sang  porté  vraisemblable¬ 
ment  au  cerveau  avec  plus  d’affluence,  excite  l’action  de  cet 
organe ,  et  réveille  les  sens.  Tous  les  excitans  qui  agissent  for¬ 
tement  sur  ceux-ci,  spécialement  le  retour  du  bruit  et  de  la 
lumière,  sontau  nombre  des  causes  extérieures  du  réveil.  L’in¬ 
fluence  de  l’habitude  doit  être  comptée;  elle  décide  ordinai¬ 
rement  du  retour  de  la  veille.  La  cause  prochaine  du  sommeil , 
suivant  Blumenbach;  est  le  retour  d’une  plus  grande  quantité 
de  sang  dans  le  cerveau. 

Mais  le  réveil  ne  paraît  pas  dépendre  constamment  d’une, 
excitation  soit  interne  soit  externe,  et  il  est  quelquefois  extrê¬ 
mement  difficile  de  l’attribuer  à  une  cause  connue.  Tant  de 
causes  variées  peuvent  déterminer  le  réveil  éventuel  ou  sou¬ 
dain  ,  qu’il  serait  fastidieux  d’entreprendre  leur  énumération. 
On  observe  peu  de  phénomènes  intermédiaires  entre  le  som¬ 
meil  et  le  réveil;  mais. celui-ci  laisse  ordinairement  après  lui 
une  sensation  plus  ou  moins  incommode  et  fatigante. 

Boerhaave  a  remarqué  qu’une  sorte  de  convulsion  générale, 
produite  par  un  accroissement  soudain  de  la  sensibilité,  ac¬ 
compagne  constamment  le  réveil.  Ce  phénomène  ne  s’observe 
que  dans  le  réveil  en  sursaut.  Celle  agitation  convulsive  est 
fort  douloureuse  chez  ceriains.goulteux. 

L’homme  qui  va  s’éveiller  n’ouvre  pas  brusquement  les 
yeux,  il  les  frotte  avec  ses  mains.  Ce  mouvement  involon¬ 
taire  peut  être  nuisible  dans  certains  cas,  spécialement  après 
l’opération  de  la  cataracte;  quelques  chirurgiens,  pour  préve¬ 
nir  alors  ses  effets,  ont  eu  la  précaution  de  lier  les  mains  de 
leurs  opéiés.  Homère  a  signalé  ce  mouvement  automatique; 
Pénélope  abandonnée  à  un  sommeil  U'a^q^ille  et  profond, 
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réveillée  tout  à  coup ,  se  frotte  involontairement  le  visage  avec 
sa  main.  Certains  individus  éprouvent  eu  se  réveillant  quelque 
peine,  et  même  de  la  douleur  en  ouvrant  les  paupières.  Le 
bâillement  est  un  autre  phénomène  remarquable  du  réveil,  il 
est  involontaire,  et  est  répété  ordinairement  plusieurs  fois. 
Camper  raconte  qu’une  femme  bâillait  si  fort  en  se  réveillant, 
que  la  mâchoire  inférieure  était  luxée  quelquefois  ;  les  sens 
s’ouvrent  successivement  aux  impressions  extérieures;  les  fa¬ 
cultés  intellectuelles  se  réveillent  l'une  après  l’autre,  et  les 
muscles,  qui,  après  un  long  repos,  s’apprêtent  à  entrer  en 
exercice,  exécutent  des  mouvemens  spontanés,  désignes  sous 
le  nom  de  pandiculations.  Ils  sont  pris  quelquefois  d’un  véri¬ 
table  spasme;  des  crampes  fatiguent  les  membres,  mais  dans 
la  plupart  des  cas,  les  pandiculations  consistent  dans  l’exten¬ 
sion  plus  ou  moins  grande  et  brusque  des  articulations.  Au 
moment  du  réveil,  la  respiration  et  la  circulation  retournent 
à  leur  type  naturel;  mais  ce  changement  exige  un  désordre 
momentané.  Les  battemens  du  cœur  de  l’homme  qui  vient  de 
s’éveiller,  sont  forts,  vifs,  grands  ,  et  ne  reprennent  qu’après 
quelques  instans,  leur  état  ordinaire.  Bientôt,  Je  besoin  de 
rendre  l’urine  et  les  matières  fécales  se  lait  sentir,  presque 
toujours  fort  impérieusement.  11  faut  un  certain  temps  avant 
que  le  cerveau  ait  récupéré  toute  son  énergie;  l’attention ,  sa 
force;  le  jugement,  sa  netteté;  et  ce  temps  chez  quelques  in¬ 
dividus,  est  assez  long.  Si  le  sommeil  a  été  prolongé  au-delà 
de  sa  durée  habituelle ,  s’il  a  été  troublé  fréquemment,  s’il  a 
été  très-court,  les  facultés  intellectuelles  reprennent  plus  len¬ 
tement  qu’à  l’ordinaire ,  l’activité  qui  leur  est  propie.  Quoique 
l’estomac  soit  vide  d’alimens  depuis  un  nombre  d’heures  con¬ 
sidérable,  la  faim  ne,  se  fait  point  sèntir  ordinairement  au 
moment  du  réveil,  l’appétit  même  n’existe  pas,  il  se  ré¬ 
veille  plus  tard.  L’homme  bien  éveillé  se  rappelle  quelquefois, 
et  souvent  a  oublié  en  grande  partie ,  les  songes  qu’il  a  eus 
pendant  son  sommeil. 

Nous  avons  cherché  à  décrire  fidèlement  les  phénomènes  du 
sommeil  ;  on  a  vu  que  cette  modification  ,  que  cette  manière 
d’être  de  la  vie,  consistait  dans  le  repos  des  organes  des  sens 
et  des  mouvemens  volontaires,  et  dans  l’augmentation  d’éner¬ 
gie  ;  ou  une  modification  remarquable  des  fonctions  de  la  vie, 
appelée  intérieure  ou  nutritive.  Nous  avons  signalé  la  veille 
pendant  le  sommeil  de  certains  muscles  et  de  quelques-uns 
des  organes  dont  le  cerveau  est  composé.  La  mémoire,  l’ima¬ 
gination  ,  voilà  celles  des  facultés  intellectuelles  qui  sont  en 
action  dans  les  songes;  mais  avant  de  s’exercer,  elles  ont  cessé 
d’être;  car  le  passage'  de  la  veille  au  sommeil  suppose  néces¬ 
sairement  le  repos  de  tous  les  organes  de  l’intelligence;  et  ec 


88  SQM 

n’est  qu’après  un  intervalle  de  temps  ,  qui  varie  selon  les  cir¬ 
constances  individuelles  ,  que  ce  repos  cesse  d’être  général.  On 
chercherait  en  vain  dans  les  phénomènes  qui  sont  propres  au 
sommeil ,  le  caractère  de  cette  manière  d’être  de  la  vie ,  à 
moins  de  regarder  comme  tel  l’ensemble  même  de  ces  phéno¬ 
mènes.  L’inaction  des  organes  du  mouvementvolontaire,  l’in¬ 
terrègne  delà  volonté  ne  caractérisent  pasle  sommeil  ;  l’homme 
peut  s’endormir  dans  une  position,  et  même  en  faisant  des 
mouvemens  qui  exigent  les  contractions  d’un  grand  nombre 
de  muscles.  La  définition  la  moins  inexacte  du  sommeil,  est 
donc  celle  dont  nous  avons  fait  choix. 

On  a  cherché  la  raison  de  l’engourdissement  des  animaux 
hibernans  dans  leur  organisation  ,  et  la  cause  du  sommeil  de 
l'homme  dans  sa  conformation  extérieure  et  intérieure.  Ces 
travaux  n’ont  conduit  à  aucun  résultat  satisfaisant.  Ce  qu’il  y 
a  de  positif,  c’est  que  les  phénomènes  du  sommeil  partent  du 
cerveau,  c’est  qu’il  est  produit  par  une  action  exercée  direc¬ 
tement  pu  sympathiquement  sur  une  ou  plusieurs  parties  de 
cette  masse  nerveuse  ;  action  dont  la  nature  est  encore  in¬ 
connue. 

Durée  du.  sommeil.  La  durée  naturelle  du  Sommeil  varie 
suivant  l’âge  ,  le  sexe ,  la  constitution ,  les  habitudes.  Le  fœtus 
dort  en  quelque  sorte  sans  interruption  dans  le  sein  de  sa  mère  ; 
le  sommeil  des  enfans  est  plus  long  que  celui  des  adultes.  En 
général ,  plus  un  individu  est  jeune  et  faible  et  plus  il  dort 
long-temps  et  profondément;  mais  lorsque  les  années  et  une 
bonne  constitution  augmentent  ses  forces,  son  sommeil  de¬ 
vient  plus  court  et  plus  léger.  L’homme ,  dans  l’âge  viril ,  dort 
moins  que  l’adulte;  le  vieillard,  ramené  par  l’âge  à  un  état 
analogue  ,  sous  quelques  rapporté,  à  celui  de  l’enfance,  ne  vit 
qu’im parfaitement;  plusieurs  de  ses  facultés  s’endorment  suc¬ 
cessivement  pour  ne  plus  se  réveiller,  et  sa  vie  n’esreu  quel¬ 
que  sorte  qu’un  sommeil  continuel;  avec  ses  rémittences ,  sont 
sommeil,  proprement  dit,  est  léger,  souvent  interrompu.  Les 
femmes  ont  en  général  plus  de  propension  au  sommeil ,  et  dor¬ 
ment  plus  longtemps  que  les  hommes.  On  a  remarqué  que  les 
individus,  dontle  tempérament  estanalogue à  celui  des  femmes, 
c’est-à-dire  est  phlegmatique  et  sanguin  où  phlegmatique et  ner¬ 
veux,  sont  en  général  très-portés  au  sommeil  et  très-disposés  à 
acquérir  de  l’embonpoiut.  Au  contraire,  les  individus  dont  le 
tempérament  est  bilieux  ou  mélancolique ,  dorment  peu  ordinai¬ 
rement  et  d’uu  sommeil  léger.  M.  Virey  a  judicieusement  ob¬ 
servé  ( nouveau  Dictionaire  d'Hist.  naturelle')  que  la  constitu¬ 
tion  de  tout  homme  se  modifiait  pendant  la  veille  et  le  som¬ 
meil  ;  dans  la  veille  elle  se  rapproche  des  tempéramens  secs  et 
mélancoliques;  dans  le  sommeil,  elle  tient  davantage  du  lem- 
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pérament  lymphatique.  Ainsi,  l'enfant  qui  dert  beaucoup , 
pour  l’ordinaire,  montre  une  complexion  humide  et  molle; 
l’homme  laft  qui  dort  peu ,  est  d’un  tempérament  bilieux  et 
nerveux.  Considérez,  ajoute  M.  Viney ,  les- membres  d’un 
homme,  dans  leur  état  de  sommeil  ;  ils  vous  paraîtront  plus 
mous,  plus  gonflés,  plus  distendus  de  fluide  et  de  sang  que 
dans  l’état  de  veille,  où  ils  sont  fermes  et  plus  gonflés. 

Certains  individus  tiennent  de  leur  idiosyncrasie,  une  pro¬ 
pension  naturelle  au  sommeil.  Pîcquer  assure  que  les  hommes 
dont  la  tête  est  fort  grosse ,  dorment  longtemps  et  se  réveillent 
avec  peine ,  et  la  même  remarque  a  été  faite  su;-  ceux  dont 
l’embonpoint  est  considérable,  et  qui  ont  un  gros  ventre,  et 
chez  ceux  qui  ont  le  poumon  fort  plein  d’humeur,  quoique 
avec  une  chaleur  modérée.  Barthez  explique  ce  phénomène  eu 
observant  que  le  travail  des  fonctions  de  ces  parties  du  corps 
s’exécutant  avec  plus  d’effort,  est  d’autant  plus  difficile  à  sou¬ 
tenir;  et  que  sa  chute  entraîne  dans  tout  le  système  des  forces 
qui  avaient  été  exercées,  un  affaiblissement  sympathique  qui 
produit  un  sommeil  profond  et  durable. 

L’influence  de  l'habitude  sur  la  durée  naturelle  du  sommeil , 
est  fort  remarquable  ;  certains  hommes  ne  lui  donnent  que  deux 
ou  trois  heures,  et  cependant  leur  sauté  n’est  point  altérée  par 
la  longueur  des  veilles.  On  cite  plusieurs  exemples  d’hommes 
de  lettres,  qui  ont  conquis  sur  le  sommeil  une  partie  consi¬ 
dérable  de  leur  vie. 

Ordinairement,  le  besoin  de  dormir  revient  chaque  jour  à 
peu  près  à  ia  même  heure,  et  le  sommeil  dure  chaque  fois 
le  même  espace  de  temps.  Sa  durée  naturelle  est  celle  du  tiers  , 
du  quart  de  la  journée,  c’esl-'a-dire  de  six  à  huit  heures. 

Seplem  horas  dormisse  sat  estjuvenique  senique. 

On  peut  laisser  dormir  les  enfans  quelques  heures  de  plus  , 
huit  ou  neuf  heures;  s’ils  éprouvent  et  cèdent  souvent ,  et  pour 
longtemps  au  besoin  du  sommeil ,  c’est  qu’à  leur  âge  les  or¬ 
ganes  de  la  vie  nutritive  ou  assimilatrice  jouissent  d’une  acti¬ 
vité  extraordinaire.  Il  faut  que  la  longueur  de  la  veille  soit, 
chez  l’adulte,  au  moins  de  seize  à  dix-sept  heures. 

Le  climat  a-t-il  quelque  influence  sur  la  durée  naturelle  du 
sommeil?  On  lit  dans  Hérodote,  que  chez  certaines  nations, 
les  hommes  dorment  et  veillent  alternativement  pendant  six 
mois  ;  mais  Hérodote  ne  parle  de  ce  fait  prétendu ,  que  sur  des 
ouï-dire ,  et  déclare  positivement  qu’il  n’y  croit  point.  Les  ha- 
bilans des  pays  froids ,  ceux  du  Spilzberg, du  Groenland,  delà 
Laponie,  veillent  beaucoup  dans  certaines  saisons  de  l’atnie'e,  et 
dorment  beaucoup  dans  d’autres,  mais  ils  ne  dorment  et  ne  vei  l¬ 
lent  pas  continuellement  pendant  plusieurs  jours.  Dangjes  cli- 
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mats  chauds,  on  dort  en  general  beaucoup;  la  chaleur  du  milieu 
du  jour  engage  au  sommeil,  et  les  heures  destinées  ordinaire¬ 
ment  à. celui-ci,  sont  changées;  car  la  fraîcheur  du  soir  et 
des  nuits  invitera  les  préférer  pour  la  veille. 

Certaines  circonstances  influent  beaucoup  sur  la  durée  du 
sommeil;  on  a  vu  des  hommes  extrêmement  fatigués  dormir 
sans  interruption  pendant  vingt-quatre,  trente-six  et  même 
quarante-huit  heures.  Félix  Plaler  raconte  qu’un  homme  dor¬ 
mit  sans  interruption  pendant  trois  jours  et  trois  nuits,  et 
Salmuth  ,  qu’une  jeune  fille  qui  avait  dansé  pendant  deux 
jours,  dormit  quatre  jours  et  quatre  nuits.  Un  homme  d’un 
tempérament  mélancolique  dormit  pendant  huit  jouis  d’un 
sommeil  très-profond,  et  sa  santé  ne  fut  point  altérée.  Klein 
est  garant  de  ce  fait.  Un  homme  que  traitait  Gruner  ,  à  la  fin 
de  chaque  mois  ,  était  pris  d’un  sommeil  qui  durait  deux  et 
même  trois  jours.  M.  Double  a  donné  des  soins  à  une  fille  de 
huit  ans,  atteinte  d’une  fièvre  putride ,  et  dont  la  maladie'avait 
débuté  par  un  sommeil  trés-profond'qui  dura  pendant  soixante 
heures.  M.  Fouruiera  recueilli  dans  sou  arlicjesur  les  cas  rares, 
plusieurs  exemples  fort  extraordinaires  de  sommeil  prolongé. 
Il  ne  doit  êlre  question  ici ,  que  de  la  durée  naturelle  du  som¬ 
meil  ,  et  non  de  celle  du  sommeil  qui  est  l’effet  d’une  maladie, 
au  de  l’usage  de  substances  narcotiques: 

Ceux  qui  ont  échappé  à  des  maladies  loDgues  et  graves  , 
dorment  davantage  pendant  leur  convalescence,  que  lorsqu’ils 
étaient  en  parfaite  santé. 

Effets  du  sommeil  i°  dans  létat  de  santé.  Le  sommeil  est 
pour  l’homme,  un  bien  d’un  prix  inestimable  : 

'  Somne  quies  rerum,  placidissime  somne  deorum 
Paxanimi  quam  cura/ugit  :  qui  corpora  duris 
Feslaminiscenius,  mulces,  reparasque  labori 

Sénèque  ne  lui  donne  pas  des  e'ioges  moins  pompeux  : 

. 6  dormitor! 

Somne  malorum  ,  requies  animï 
Pars  humât  Lu-  melior  vitre 

I  est  appelé  par  Cicéron,  curarum  dormitor ,  perfugium 
lal  omm  et  solliciludinum ,  et  Millon  l’a  fait  entrer  comme  un 
don  de  Dieu,  dans  son  Paradis  terrestre  :  Eve  fut  tirée  du  côté 
et  Adam  pendant  un  sommeil  que  Dieu  avait  répandu  sur  lui. 
Cependant  le  sommeil  que  les  anciens  ont  appelé  un  présent 
des  dieux,  que  notre  La  Fontaine,  qui  lui  dut  une  partie  es¬ 
sentielle  de  son  bonheur  ,  a  célébré  avec  une  reconnaissance 
si  vive,  fait  perdre  cependant  plus  du  quart  d"e  la  vie,  et,  sous 
«e  rapport,  il  a  mérité  qu’un  poète  lui  dît  : 

tfoxia,  somne,  quies,  facluraquemaxima vitre. 
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Faire  jouir  d’un  repos  urgent  les  sens  et  les  organes  des 
mouvemeus  voloniaires,  renouveler  leur  irritabilité  épuisée 
par  ia  prolongation  de  la  veille,  en  un  mot,  réparer  la  force, 
telle  est  la  destination,  tels  sont  les  bienfaits  du  sommeil.  Plus 
il  est  régulier,  et  plus  le  repos  qui  le  suit  est  salutaire  ;  rien 
n’égale  les  bous  effets.du  sommeil  modéré.  Après  un  bon  som¬ 
meil,  les  muscles  sont  plus  forts,  et  se  contractent  avec  plus 
d’agilité,  l’esprit  est  plus  aigu ,  le  jugement- plus  net.  Les  fa¬ 
cultés  intellectuelles  et  les  organes  des  mouvemens  volontaires 
éprouvent,  après  une  longue  veille,  une  lassitude  très-réelle 
et  très -grande,  leur  repos,  pendant  le  sommeil ,  les  restaure 
en  quelque  sorte,  et  rend  à  leur  action  toute  son  énergie.  Le 
voyageur  fatigué  retrouve  toutes  ses  forces  après  avoir  dormi 
d’un  bon  sommeil  ;  l’homme  qu’ont  épuisé  des  pertes  séminales 
.réitérées,  lui  doit  Je  retour  de  sa  vigueur.  Le  sommeil  qu’ont 
.troublé  des  songes  pénibles  ne  produit  aucun  effet  salutaire, 
et  loin  de  restaurer,  il  ajoute  à  l’épuisement  des  forcés.  Vir¬ 
gile  décrit  fort  bien  les -efforts  fatigaus  que  fait  l’homme  dans 
certains  rêves  : 

si t  velut  in  somnis ,  oculos  ubi  languida  pressit 
Nocle  cjuies ,  ne  quicquam  avidos  extendere  cursus 
'  Velte  videmur ,  et  111  mediis  conalibus  œgri 

Succidimus  ;  non  tingua  valet,  non  corpore  nolce. 

Sufficiunt  vires ,  nec  vox  nec  verba  sequuntur. 

Æneld. .  lib.  xn,  vers.  908. 

Ce  n’est  pas  directement,  mais  indirectement,  que  le  som¬ 
meil  fortifie;  pendant  celle  manière  d’être  de  la  vie,  les  or¬ 
ganes  que  la  veille  a  affaiblis,  reprennent  toute  leur  vigueur, 
parce  qu’ils  se  reposent,  et  que,  pendant  la  durée  de  leur  re¬ 
pos,  la  nutrition  se  fait  d’une  manière  plus  active.  Le  corps 
dépense  peu  alors,  il  vit  pour  lui-même,  l’homme  est  étran¬ 
ger  à  tout  ce  qui  l’environne.  Sans  le  sommeil ,  l’homme  n’au¬ 
rait  pu  vivre  longtemps,  car  son  cerveau,  ses  sens,  ses  mus¬ 
cles,  n’ont  pas ,  comme  ses  viscères  et  tous  Jes  organes  de  la  vie 
intérieure,  le  privi lége  inexplicable  d’être  infatigables.  Ainsi,  le 
sommeil  est  une  condition  essentielle  pour  la  prolougalion  de 
la  vie  :  Verum  ut  somnus  ad  prolongalionem  vitæ  facit ,  ita 
multo  magis  si  sit  placidus  et  non  turbidus  (  Bacon  ). 

Homère  avait  observé  que  le  sommeil  est  un  remède  souve¬ 
rain  contre  la  fatigue,  «  lorsqu’Ulysse,  dit-il,  fut  parvenu  à 
se  tirer  de  la  mer,  accablé  de  la,situde,  Minerve  répandit  un 
doux  sommeil  sur  ses  yeux  pour  le  délasser  promptement.  » 

Il  suffit,  pour  apprécier  Jes  effets  du  sommeil  dans  l’état  de 
santé,  de  comparer  l’état  des  fonctions  de  l’économie  animale 
au  moment  du  réveil ,  à  leur  état  au  moment  où  le  sommeil 
s’empare  du  corps.  Dans  le  premier  cas ,  quelques-unes  d’entre 
elles  sont  manifestement  affaiblies,  il  est  des  organes  dont 
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Î’acliou  prolongée  pendant  la  veille  a  e'p dise  les  forces;  les 
muscles  du  voyageur  qui  a  parcouru  une  longue  distance  et 
supporté  de  grandes  fatigues  pendant  tout  un  jour,  cessent 
d’ obéir  à  la  volonté,  et  ne  peuvent  se  contracter;  mais,  après 
un  sommeil  tranquille  d’une  nuit,  ils  ont  recouvré  et  leur 
agilité  et  leur  force.  Comme  les  muscles,  les  organes  des  sens 
et  des  facultés  intellectuelles,  doivent  au ^repos  l’énergie  qui 
leur  est  naturelle.  Tous  les  systèmes  de  Téconontië'animaîe , 
considérés  en  particulier,  doivent  quelque  bienfaitau  sommeil, 
quoique  son  influence  salutaire  ne  soit  pas  également  évidente 
pour  tous.  Voilà  ce  qui  est  démontré  par  l'expérience  de  tous 
Jes  jours  dans  l’état  de  santé. 

2°.  Effets  salutaires  du  sommeil  dans  l’état  de  maladie.  Il 
est  un  grand  nombre  de  maladies  dans  lesquelles  le  sommeil 
produit  de  bons  effets.  Une  femme  était  attaquée  d’un  érysi¬ 
pèle  au  bras,  sur  lequel  elle  appliquait  les  remèdes  conve¬ 
nables  :  obligée  de  donner  à  son  mari  malade  les  secours  dont 
il  avait  besoin ,  elle  passa  plusieurs  nuits  sans  dormir  :  à  la  fin 
de  la  quatrième,  elle  fut  bien  étonnée  de  ne  ressentir  au  bras’ 
qu’une  légère  douleur.  Elle  crut,  en  conséquence,  que  c’étaient 
les  topiques  qu’elle  avait  appliqués  qui  lui  procuraient  ce 
-soulagement;  mais  l’ayant  considéré,  elle  le  trouva  d’une  cou¬ 
leur  livide.  Effrayée  de  son  état,  elle  fit  appeler  Didelot;  ce 
chirurgien  trouva  son  bras  mortifié  dans  sa  partie  supérieure 
externe  ,  jusqu’à  la  inoyennè.  Informé  de  la  cause  de  cette  gan¬ 
grène,  Didelot  fit  des  scarifications ,  lui  ordonna  les  antiphlogis¬ 
tiques  en  boisson,  et  surtout  le  sommeil,  comme  le  seul  moyen, 
ou  au  moins  comme  un  moyen  efficace  de  prévenir  les  acci- 
aens  fâcheux  qui  auraient  encore  pu  survenir;  et,  en  effet,  les 
choses  tournèrent  si  favorablement ,  qu’un  mois  après  cette 
femme  était  parfaitement  guérie. 

•  Un  sommeil  tranquille,  et  dont  la  durée  est  renfermée  dans 
des  bornes  modérées,  est  avantageux,  utile  aux  malades  dans 
le  cours  de  la  plupart  des  phlegmasies  de  la  poitrine  et  de 
l’abdomen  ;  la  douleur  pleurétique  est  extrêmëment  aiguë  dans 
certains  cas;  le  sommeil  est  alors  fort  utile,  et  il  convient 
quelquefois  de  le  provoquer.  C’est  spécialement  dans;  toutes 
les  maladies  fort  douloureuses  que  le  sommeil  produit  de  bons 
effets;  il  hâte  beaucoup  leur  guérison.  Ou  donne  avec  avantage 
les  narcotiques,  dans  l’odontalgie,  dans  plusieurs  affections 
convulsives,  dans  un  assez  grand  nombre  de  maladies  des 
nerfs.  Comme  l’insomnie  ajoute  à  l’énergie  de  ces  maladies,  il 
importe  beaucoup  de  la  combattre;  et  le  sommeil,  spécialement 
celui  qui  est  naturel,  a  sur  elles  une  influence  salutaire  très -pro¬ 
noncée.  Ou  provoque  le  sommeil  après  certaines  opérations 
chirurgicales,  après  celle  du  bec-de-lièvrc,-  par  exemple.  Les 
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individusqui  viennent  de  subir  line  opération  longue  ou  extrê¬ 
mement  douloureuse,  s’endorment  souvent  profondément,  et 
reçoivent  du  sommeil  des  forces  nouvelles.  Nous  ne  devons 
point  parler  ici  des  maladies  nombreuses  qui  réclament  le 
sommeil  artificiel  [Voyez nabcotiques  ),  notre  tâche  est  ré¬ 
duite  à  l’examen  des  effets  salutaires  du  sommeil  naturel  dans 
l’état  de  maladie.  Il  est  désirable  dans  le  cours  de  toutes  les 
affections  convulsives  et  spasmodiques  ;  comme  un  sommeil 
doux  et  paisible  modère  l’irritabilité  moraleet  physique,  qu’il 
rend  à  l’ame  de  la  tranquillité  ,  il  produit  de  bons  effets  chez 
les  malades  qui  ont  des  blessures  considérables.  Hippocrate  a 
remarqué  qu’il  apaise  le  délire,  et  que  ce  phénomène  est  d’un 
favorable  augure  :  Ubisomnus  delirium  sedat,  bonum  (  Aphor., 
sect.  ij).  Il  paraît  qu’il  favorise  la  pyogénie  ,  qu’ainsi  il  produit 
de  bons  effets  dans  le  cours  des  abcès.  Laflize  assure  que  pen¬ 
dant  le  sommeil,  la  préparation  du  pus  se  fait  d’une  manière 
plus  égale  et  plus  uniforme  que  pendant  la  veille,  parce  que 
les  fonctions  naturelles  s’exercent  alors ,  comme  le  dit  Galien  , 
avec  d’autant  plus  d’énergie  que  les  fonctions  animales  sont 
dans  une  inaction  complelLe. 

Il  importe  beaucoup  de  distinguer,  dans  les  maladies,  le 
somUicil  qui  est  utile  et  d’un  favorable  augure,  de  celui  qui 
est  nuisible  et  qui  ajoute  à  la  gravité  du  pronostic.  Le  pre¬ 
mier  est,  en  général,  doux,  égal,  léger;  on  le  connaît  par  ses 
effets  salutaires,  il  modère  l’intensité  de  l’irritation;  il  présage 
presque  toujours  une  terminaison  avantageuse;  le  second  est 
agité,  fatigant,  il  épuise  au  lieu  d’augmenter  les  forces,  c’est 
une  somnoleuce  continuelle,  une  léthargie  .•  Quo  in  morbo 
somnus  laborem  facit ,  lelhal'e;  si  vero  sonuius  juvet,  non  le- 
thale  (Hippoc.,  Aphor. ,  sect.  11). 

Les  chirurgiens  ont  signalé  depuis  longtemps  les  avantages 
du  sommeil  dans  le  traitement  de  la  plupart  des  fractures  et 
des  luxations. 

3°.  [Des  inconvénient  du  sommeil  dans  certaines  maladies , 
et  du  sommeil  prolonge'  au-delà  de  sa  durée  habituelle ,  dans 
l'état  de  maladie  et  de  santé.  Un  sommeil  très-profond  est 
l’image  de  l’apoplexie  et  n’en  est  pas  fort  éloigné;  on  peut 
le  définir  une  apoplexie  légère.  Habituellement  trop  prolongé, 
il  exerce,  sur  l’économie  animale,  une  action  débilitante; 
mais  aucun  organe  ne  reçoit  plus  directement  cette  influence 
fâcheuse  que  le  cerveau.  Beerhaave  raconte  qu’un  jeune  méde¬ 
cin,  qui  trouvait  un  merveilleux  plaisir  à  dormir,  se  retira 
dans  des  lieux  silencieux  et  obscurs,  et  là  dormit  d’un  som¬ 
meil  presque  continuel.  Cette  habitude  pernicieuse  rétrécit 
bientôt  son  intelligence,  et  il  tomba  dans  un  état  voisin  de 
l’idiotisme,  Si  le  sommeil  n’est  pas  prolongé  habituellement 
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fort  au-delà  de  sa  durée  ordinaire  ,  la  santé  et  les  facultés  in¬ 
tellectuelles  ne  souffrent  point  d’ahératiou  sensible.  Haller 
cite  l’exenj-  e  d’un  jeune  homme  qui,  déposé  ivre  dans  un 
appartement  peu  éclairé  et  éloigné  du  bruit,  dormit  trois  jours 
et  trois  nuits  consécutifs.  Ce  jeune  homme  se  réveilla  plusieurs 
fois;  mais  trompé  par  les  ténèbres  qui  l’environnaient,  il  croyait 
être  au  milieu  de  la  nuit  et  se  rendormait.  Ce  long  sommeil  ne 
le  rendit  pas  malade  et  n’affaiblit  point  son  intelligence. 
Comme  pendant  cette  manière  d’être  de  la  vie,  la  sensibilité 
animale  ou  de  relation,  les  sens  et  les  organes  de  l’intelligence 
dorment  presque  tous,  l’habitude  d’un  long  sommeil  les  énervé, 
les  engourdit ,  les  rend  par  degrés  inhabiles  à  remplir  leurs 
fonctions;  vraisemblablement  de  la  même  manière  que  le  re¬ 
pos  d’un  membre,  prolongé  pendant  plusieurs  mois,  ôte  à  ses 
articulations  la  faculté  du  mouvement.  L’effet  du  sommeil 
n’est  peut-être  pas  semblable  en  tout  point,  il  faut  tenir 
compte  du  changement  qui  se  fait  dans  la  constitution  de 
ceux  qui  dorment  trop  longtemps,  et  ne  point  oublier  que  le 
sommeil  profond  est  une  apoplexie  légère;  qu’il  y  a  pen¬ 
dant  sa  durée  une  pléthore  locale  dans  le  crâne;  mais  il  n’en 
est  pas  msins  vrai  que  l’affaiblissement  de  l’intelligençe ,  chez 
ceux  qui  dorment  trop  longtemps  ,  est  due ,  en  grande  partie, 
à  l’inaction  prolongée  et  trop  souvent  répétée  de  ses  organes. 

Somnus ,  vigilia ,  utraque  rnoduni  excedenlia ,  morbus.  Le 
père  de  la  médecine  a  signalé,  dans  cet  aphorisme ,  le  danger 
qui  accompagne  un  changement  dans  la  durée  ordinaire  dé  la 
veille  et  du  sommeil  ;  le  corps  résiste  peu  aux  veilles  immo¬ 
dérées  : 

Quod  caret  alterna  quies  durabile  non.  est. 

Mais  l’excès  contraire  n’a  pas  moins  d’inconvéniens.  M.  Double 
observe  judicieusement  que  le  sommeil  excessif  en  santé,  par¬ 
ticulièrement  celui  que  l’on  fait  dans  le  jour,  et  qui  est  connu 
sous  le  nom  de  méridienne  en  France,  et  de siesla  en  Espagne 
où  il  est  en  très-grand  usage,  rend  le  corps  lourd,  et  l’esprit 
lent  et  paresseux  ;  toutes  les  parties  tombent  dans  une  sorte 
d’inertie.  Il  a,  continue  M.  Double,  outre  les  inconvéniens 
qu’on  lui  connaît,  celui  d’augmenter  les  besoins  du  somme.il, 
d’en  rendre  les  retours  plus  fiéquens  et  d’en  prolonger  la  du¬ 
rée,  parce  que  plus  on  dort  et  plus  on  a  besoin  de  dormir.  Ce 
phénomène  a  été  indiqué  par  la  plupart  des  physiologistes; 
celui  qui  a  dormi  plusieurs  heures  au-delà  de  l’espace  de  temps 
qu’il  accorde  ordinairement  au  sommeil ,  le  reste  du  jour, 
éprouve  un  véritable  malaise  ;  son  jugement  a  perdu  de  sa  net¬ 
teté,  ses  sens  sont  émoussés,  son  état  est  une  véritable  som¬ 
nolence. 
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Un  sommeil  profond  reuouvelle  les  hémorragies ,  favorise 
les  congestions  sanguines  et  est  spécialement  nuisible  aux  hé- 
moptysiques ,  parce  que,  selon  Barthez,  le  sommeil ,  en  ren¬ 
dant  la  respiration  plus  rare  et  moins  étendue,.  fait  que  le 
sang  circule  dans  les  poumons  avec  d’autant  moins  de  faci¬ 
lité.  L’observation  suivante,  publiée  par  Darwin,  prouve  la 
justesse  de  cette  remarque  :  Un  homme  d’environ  cinquante 
ans,  sujet  à  des  hémorroïdes  aveugles,  ayant  été  guéri  d’une 
paralysie,  était  resté  seulement  plus  faible  du  côté  droit  que 
du  eôté  gauche.  Cet  homme  eut  une  hémorragie  dont  les  atta¬ 
ques  revinrent  trois  nuits  de  suite  (malgré  les  remèdes  les  plus 
appropriés)  vers  les  deux  heures  du  matïu,  où  il  s’éveillait  d’un 
profond  sommeil,  qui  durait  depuis  les  dix  heures  du  soir. 
On  conseilla  à  ce  malade  de  se  faire  éveiller  et  de  sortir  de 
son  lit  vers  une  heure  du  malin,  ce  qu’il  fit  et  prit  ensuite  eu 
habitude.  Par  ce  seul  moyen  ,  il  fut  non-seulement  garanti  des 
retours  de  l’hémoptysie ,  mais  presque  délivré  des  maux  de 
tête  violens  auxquels  il  était  sujet  depuis  plusieurs  années.  / 
Des  médecins  prétendent ,  d’après  de  faibles  raisons ,  qu’un 
long  sommeil  est  nuisible  à  ceux  qui  sont  attaqués  de  scro¬ 
fules  ,  d’hydropisie ,  de  squirre,  de  gangrène,  de  caries, 
d’anévrysmes  ;  des  chirurgiens  ont  présumé,  d’après  de  légères 
probabilités,  que  lorsque  les  sujets  affectés  de  plaies  et  d’ul¬ 
cères  se  livrent  à  un  trop  long  sommeil  ,  il  pullule  des 
chairs  fongueuses  au  fond  de  ces  solutions  de  continuité  et 
qu’il  survient  une  suppuration  abondante.  L’homme,  qui  a 
une  plaie  de  tête  grave  doit  ,  suiyant  Ambroise  Paré,  éviter  de 
dormir  de  jour  s’il  est  possible  :  «  Si  ce  n’est  bien  pen  ^  pourvu, 
que  la  dure-mère  ou  le  cerveau  ne  soit  affligé  de  phlegmon , 
car  en  telle  nécessité  il  serait  meilleur  de  faire  du  jour  la 
nuit ,  et  principalement  de  la  première  partie  du  jour.  »  S’il  y 
a  insomnie,  Ambroise  Paré  veut  que  l’on  provoque  le  som¬ 
meil  ,  te  lequel  dormir  aide  grandement  à  faire  la  digestion  ;  il 
restaure  la  substance  du  corps  et  esprits  qui  sont  dissipés  par 
le  trop  veiller;  davantage,  apaise  les  douleurs;  il  fortifie 
ceux  qui  ont  lassitude;  pareillement  fait  oublier  les  courroux 
et  tristesses ,  et  corrige  le  jugement  dépravé.  »  On  a  signalé  les 
inconvéniens,  et  même  le  danger  du  sommeil  immédiatement 
après  les  grandes  chutes,  les  grandes  contusions,  lorsqu’un 
individu  pléthorique  est  menacé  d’apoplexie.  Barthez  a,  écrit 
que  l’affaiblissement  des  forces  vitales,  qui  a  lieu  dans  le  som¬ 
meil,  peut  être  aggravé  pernicieusement  lorsqu’on  se  livre  au 
sommeil  à  la  suite  d’une  longue  abstinence  :  on  a  vu,  dit  il , 
dans  ce  cas  la  langueur,  produite  par  la  succession  de  ces  deux 
causes,  al  1er  quelquefois  jusqu’à  la  défaillance.  Un  sommeil 
excessif  nuit  aux  crises. 
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Sur  te  b.esoin  du  sommeil.  Tous  les  animaux  connaissent  le 
besoin  du  sommeil  ;  ceux  des  quadrupèdes  qui  vivent  avec 
l’homme  s’y  livrent  sous  ses  yeux  fréquemment  et  longtemps; 
ceux  qu’il  n’a  pu  dompter  repose  dans  le  silence  des  forêts; 
les  oiseaux  sont  soumis  au  besoin  du  sommeil  ;  leurs  habitudes 
pendant  celte  manière  d’être  de  la  vie,  ont  été  signalées  par 
les  naturalistes.  M.  Lacépède  dit  que,  lorsque  les  poissons, 
dans  le  moment  où  ils  commencent  à  s’endormir,  ont  leur 
vessie  natatoire  très-gonflée  et  remplie  d’un  gaz  très-léger ,  ils 
peuvent  être  soutenus  à  différentes  hauteurs  par  leur  seule  lé¬ 
gèreté  ,  glisser  sans  efforts  entre  deux  couches  de  fluide  ,  et  ne 
pas  cesser  d’être  plongés  dans  un  sommeil  paisible,  qui  n’est 
point  troublé  par  un  mouvement  très-doux  et  indépendant  de 
leur  volonté.  Néanmoins ,  ajoute  le  célèbre  continuateur  de 
Buffon ,  leurs  muscles  sont  si  irritables,  qu’ils  11e  dorment  pro¬ 
fondément  que  lorsqu’ils  reposent  sur  un  fond  stable,  que  la 
nuit  règne,  ou  qu’éloignés  de  la  surface  des  eaux  et  cachés 
dans  une  retraite  obscure,  ils  ne  reçoivent  presque  aucun 
rayon  de  lumière  dans  des  yeux  qu’aucune  paupière  ne  ga¬ 
rantit,  qu’aucune  membrane  clignotante  ne  voile  ,  et  qui  par 
conséquent  sont  toujours  ouverts.  Les  reptiles,  les  insectes, 
les  zoophites  sont  asservis  à  la  nécessité  du  sommeil.  Nous 
parlerons  ailleurs  de  quelques  animaux  qui  dorment  une  par¬ 
tie  considérable  de  l’année. 

Faut-il  regarder  comme  un  sommeil  l’état  du  fœtus  dans  le 
sein  de  sa  mère,  celui  du  poulet  dans  l’œuf,  la  vie  de  la  mousse 
desséchée,  celle  du  polype  rotifère  dans  le  même  état,  l’exis¬ 
tence  latente  des  chrysalides ,  des  graines?  Non,  saris  doute, 
ces  rapprochemens  forcés  ne  satisfont  pas  le  physiologiste 
qui  ne  se  paye  point  d’hypothèses  ingénieuses  et  demande  des 
faits.  On  entend  par  le  mot  sommeil  l’inaction  des  organes , 
des  sens,  des  facultés  intellectuelles  et  des  mouvemens  volon¬ 
taires.  Les  phénomènes  ordinaires  de  ce  repos  ont  été  décrits; 
il  n’y  a  point  de  sommeil  lorsque  ces  phénomènes  et  ces  or¬ 
ganes  n’existent  pas  ;  le  fœtus  ne  dort  pas  dans  le  sein  de  sa 
mcre,  parce  qu’il  n’a  pas  veillé;  les  graines,  les  plantes  ne 
dorment  pas,  parce  qu’elles  n’ont  pas  les  organes  dont  le  re¬ 
pos  constitue  le  sommeil.  On  peut  faire,  en  assimilant  au 
sommeil  cet  état  de  la  graine ,  de  l’œuf,  de  la  mousse  et  du  po¬ 
lype  rotifère  desséchés  ,  de  belles  considérations  générales  ; 
mais  non  de  la  bonne  physiologie. 

Le  sommeil  subjugue  ceux  qui  veulent  le  fuir;  il  est  impos¬ 
sible  de  lui  résister.  Virgile  a  consacré  cette  vérité  dans  des 
beaux  vers  que  Haller  a  cités  : 

J amque  jere  mediam  cceli  non  numida  metam 

Contigeral  :  placida  laxabant  membraquiets 
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Sub  remis  fusi ,  per  dura  sedilia ,  naulcc  ; 

Cumlevis  , rtlieriis  delapsits  somnus  ab  as  tris 
Ærcea  dimovil  tenebrosum.  et  dispulit  ambras, 

. . .  - .  Euniitquè  has  ore  loquelas  : 

Æ< quatre  spirant  aurœ  :  dalur  hora  quieti  ; 

P  snecaput,,fessnque  oeulosfurarelabori. . .  . 

Ecce  Dens  ramum ,  letkœo  rare  mudentem , 
f^ique  soporalum  stvqia  super  uLraqae  quassal 
Tempora  :  cunctantique  nalantia  lumina  suivit. 

Vix  primos  inopina  quies  laxaveral  artus . 

E t  super  incubens ,  cum  puppis  parle  révulsa , 

Cumque  gubemaculo ,  liquidas  projecil  in  undas 
PriecipiLem ,  ac  socios  hequulquam  sa  pe  vocuntem. 

*  Ær.eid. ,  lib.  v.  vers.  835. 

Un  soldat  en  sentinelle  ,  saisi  par  le  sommeil ,  tente  quel¬ 
quefois  en  vain  de  le  combattre  :  plusieurs  ont  fait  cette  triste 
expérience  ,  et  ont  payé  de  leur  vie  une  faute  dont  ils  avaient 
prévu  les  terribles  conséquences.  Des  malheureux  ,  épuisés  par 
de  longues  insomnies  ,  ont  trompé  la  rage  de  leurs  bourreaux 
en  dormant  au  milieu  des  souffrances  de  la  torture. 

Montaigne  a  demandé  aux  médecins  si  le  sommeil  était 
indispensable  a  la  vie  :  «  Les  médecins  adviseront ,  dit-il,  si 
le  dormir  est  si  nécessaire  que  notre  vie  en  dépende  ;  car  nous 
trouvons  bien  qu’on  ht  mourir  le  roi  Perseus  de  Macédoine  , 
prisonnier  à  ïtosme  ,  lui  empesebant  le  sommeil  ;  mais  Pline 
lui  allègue  qui  ont  vescu  long  temps  sans  dormir.  »  Plutarque 
raconte  que  Brutus  dormait  rarement  :  on  dit  que  Pline  l’an¬ 
cien  ne  goûta  pas  un  seul  moment  de' sommeil  pendant  les 
trois  dernières  années  de  sa  vie.  Il  y  a  très- vraisemblablement 
quelques  exagérations  dans  ces  faits;  ils  ne  prouvent que  les 
effets  de  l’habitude  déjà  avoués  dans  cet  article.  La  question 
proposée  par  Montaigne  nous  paraît  résolue  :  le  sommeil  est 
une  manière  d’étre  et  une  condition  indispensable  de  la  vie 
des  animaux.  Quelques  uns  d’entre  eux  et  même  cerlaius  hom¬ 
mes  cèdent  moins  souvent  que  les  autres  àce.besoin;  aucun" 
lie  veille  continuellement. 

On  ne  peut  pas  expliquer  le  besoin  du  sommeil  par  la  las¬ 
situde  des  organes  des  mouvemens  volontaires  ,  des  sens  et  de 
l’intelligence  :  car  il  existe  quelquefois  à  urf  très  haut  degré 
lorsque  ces  organes  n’ont  été  que  peu  de  temps  en  action  ; 
cependant  il  faut  avouer  qu’il  est  en  général  d’autant  plus  im¬ 
périeux  que  la  veille  a  été  plus  longue  ,  et  la  fatigue  du  corps 
plus  grande.  Des  physiologistes  assurent  que  son  intensité  est 
en  raison  de  l’irritabilité  des  individus.  La  vie,  chez  l’eufant  , 
a  une  grande  énergie;  il  est  tout  en  sensation  ,  aussi  il  dort 
beaucoup  et  souvent;  tandis  que  le  vieillard,  dont  Jes  organes 
des  sensations  sont  affaiblis,  dort  d’un  sommeil  court  et  léger. 

Certains  «mimaux  ne  dorment  point  d’un  sommeil  profond  ; 
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le  moindre  bruit  les  réveille;  le  cbat  est  de  ce  nombre;  son 
sommeil  est  ordinairement  si  légerque  quelques  naturalistes  ont 
écrit  qu’il  n’était  jamais  complet.  Telle  a  été  pendant  quelque 
temps  l’opinion  de  Buffon  qui  fut  bientôt  désabusé  par  des  ob¬ 
servations  plus  exactes.  En  général,  les  animaux  carnivores  ont 
un  sommeil 'qui  est  facilement  interrompu.  Lorsque  l’énorme 
boa  a  avalé  tout  entier  un  grand  animal ,  il  donne  plusieurs 
jours  à  la  digestion  et  au  sommeil  ;  l’estomac  et  les  intestins 
ont  besoin  de  tout  ce  temps. 

Après  avoir  exposé  ces  faits  ,  entrons  dans  le  cbamp  stérile 
et  sans  limites  des  hypothèses  et  des  philosophes  sur  la  cause 
première  ou  prochaine  du  sommeil. 

Causes  du  sommeil.  Historien  fidèle ,  nous  devons  exa¬ 
miner  les  théories  différentes  qui  ont  été  proposées  pour  ex¬ 
pliquer  le  sommeil.  Chaque  physiologiste,  après  avoir  pro¬ 
posé  la  sienne ,  a  réfuté  facilement  celles  de  ses  prédéces¬ 
seurs  ,  et  s’est  occupé  avec  plus  de  succès  à  détruire  des  erreurs 
anciennes ,  qu’à  prouver  ce  qu’il  croyait  être  la  vérité.  A Iméon 
disait  aux  Grecs  que  la  rétrocession  partielle  du  sang  dans  les 
veines  confluentes  ,  produisait  le  sommeil ,  et  sa  rétrocession 
complette,  la  mort  ;  Empedocle  assurait  qu’il  était  causé  par 
le  refroidissement  médiocre  de  la  chaleur  naturelle. Plus  tard  ,v 
des  physiologistes  prétendirent  que  l’affaiblissement  des  lames 
du  cervelet,  redressées,  suivant  eux,  pendant  la  veille,  con¬ 
traignait  l’homme  à  dormir,  et  ils  crurent  avoir  prouvé  leur 
opinion  en  citant  des  expériences  dans  lesquelles  on  voit  la 
compression  du  cerveau  suspendre  le  sentiment,  et  produire, 
non  le  sommeil,  mais  un  véritable  état  maladif.  Il  y  a  des  ani¬ 
maux  qui  dorment  et  qui  n’ont  ni  cerveau  ni  cervelet  :  d’au¬ 
tres  auteurs  ,  admettant  en  fait,  ce  qui  est  encore  et  sera  long¬ 
temps  en  question  ,  l’existence  du  fluide  nerveux ,  ne  virent , 
dans  les  organes  qui  dorment  ,  que  des  parties  privées  de  ce 
fluide.  Wiliis  a  établi  sa  Théorie  du  sommeil  sur  une  diffé¬ 
rence  imaginaire  entre  la  consistance  du  cervelet  et  celle  du 
cerveau  ;  il  fait  partir  du  premier  les  nerfs  du  cœur,  et  du 
second,  ceux  qui  se  distribuent  dans  toutes  les  parties  du 
corps.  Ces  erreurs  posées  en  principes  ,  il  prgtend  qu’une  con¬ 
gestion  sanguine  ,  dans  la  substaqce  cérébrale,  frappe  d’atonie 
les  organes  des  sens  et  des  mouvemens  volontaires  ,  tandis  que 
le  cervelet ,  jouissant  d’une  consistance  plus  grande  ,  se  refuse 
à  la  compression  ,  et  maintient  son  influence  sur  le  cœur; 
ceux-là  veulent  que  le  sommeil  soit  l’effet  de  la  dérivation 
des  humeurs  qui ,  pendant  la  veille,  se  transportent  vers  la 
masse  encéphalique  qu’elles  excitent,  et  ils  croient  rendre  leur 
explication  plus  vraisemblable,  en  rappelant  que  tout  ce  qui 
détourne  le  sang  du  cerveau  yers  u«  autre  organe,  favsrise 
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puissamment  le  sommeil  :  ceux-ci  supposent ,  avec  Morgagni , 
que  le  sommeil  est  déterminé  par  un  resserrement  de  l’aorte, 
et  ils  veulent  que  le  ventricule,  placé  au  devant  de  cette  ar¬ 
tère,  reçoive  d’elle  une  compression  assez  énergique,  pour 
chasser  le  sang  vers  le  cerveau  dont  l’action  est  bientôt  sus¬ 
pendue  par  cette  congestion  sanguine.  Des  anatomistes  ayant 
remarqué  la  situation  des  nerfs  oculo-musculaires  communs 
entre  les  artères  postérieure  du  cerveau  et  cérébelleuse  supé¬ 
rieure,  ont  cru  que  leur  compression  par  les  vaisseaux  san¬ 
guins  était  la  cause  du  sommeil.  Plusieurs  physiologistes  mo¬ 
dernes  font  dépendre  le  sommeil  d’un  affaiblissement  mani¬ 
feste  et  direct  de  la  sensibilité  qui  entraîne  la  suspension  des 
mouvcmens  volontaires  ;  ils  disent  qu’il  est  le  résultat  de  la 
fatigue  des  organes  de  celte  vie  qu’on  a  appelée  animale  on  de 
relation.  Araldi  pense  que  c’est  à  Y  ame  que  doit  être  attribuée 
la  cause  immédiate  la  plus  ordinaire  du  sommeil  de  l’homme , 
que  cet  acte  n’est  point  soumis  à  l’influence  delà  volonté,  et  qu’à 
quelques  exceptions  près  ,  lesommc-il  s’empare  de  nous  malgré 
nosefforts pour  luirésister, comme  il  nous  échappe  quelquefois 
malgré  notre  empressement  à  le  provoquer.  Tout  cela  est  à  peu 
près  juste,  et  ne  fait  lien  à  la  question.  Araldi  ne  fait  nullement 
connaître  la  cause  du  sommeil.  Plusieurs  autres  théories  ,  aussi 
peu  vraisemblables,  aussi  insignifiantes  que  celles  que  nous 
venons  d’indiquer,  ont  été  proposées  par  des  physiologistes  ; 
mais  peut-être  en  avons-nous  cité  beaucoup  trop.  Il  n’est  pas 
de  sciences  où  l’esprit  de  critique  soit  plus  nécessaire  que  dans 
la  médecine  et  dans  la  physiologie.  Ceux  qui  ont  écrit  sur  les 
fonctions  des  organes  du  corps  humain  ont  donné  presque 
la  torture  aux  faits  pour  les  arranger  avec  les  rêves  de  leur 
imagination;  tandis  que,  dans  les  sciences  physiques ,  une 
théorie  n’est  qu’une  manière  d’expliquer  des  faits  positifs  et 
multipliés  ;  en  physiologie,  ce  n’est  qu’une  abstraction  établie 
sur  un  fait,  contredite  par  vingt  autres.  Les  faits  eux-mênies 
sont,  dans  beaucoup  de  cas  ,  mal  connus  ,  mal  interprélés,  et 
cependant ,  malgré  ce  vice  radical ,  ils  servent  de  base  à  des 
doctrines.  Nous  ignorons  complètement  la  cause 'de  cette  loi 
fondamentale  qui  soumet  la  vie  des  animaux  à  deux  manières 
d’être  ,  la  veille  et  le  sommeil. 

Ce  ne  sont  pas  les  causes  de  cette  loi ,  mais  les  circonstances 
qui  la  mettent  en  jeu  ,  celles  dans  lesquelles  le  besoin  de  som¬ 
meil  se  fait  sentir,  dont  nous  allons  parler.  Barthez  pense 
qu’elles  peuvent  se  réduire  aux  ordres  suivarrs  :  i°.  à  un  affai¬ 
blissement  direct  du  système  des  forces  sensitives  de  tout  le 
corps,  qui  fait  tomber  l’excitation  de  ses  forces  motrices;  1°.  à 
ce  que  suivant  un  ordre  naturel  et  diversement  modifié  par 
l’habitude,  le  sommeil  est  une  fonction  du  principe  vital  al- 
7- 
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ternativc  avec  la  veille;  5*.  à  l’influence  sympathique  qu’a 
sur  tous  les  organes  une  succession  immédiate  de  la  chute  à 
l’excitation  des  forces  sensitives  d’un  organe  particulier. 
M.  Virey  assure  que  le  sommeil  se  produit  par  deux  causes 
qu’une  roule  contraire  conduit  au  même  résultat.  Ou  Ja  fai¬ 
blesse  de  la  vie,  dit  il ,  détermine  le  sommeil,  on  l’épuise¬ 
ment  artificiel  de  la  vie  la  plus  active ,  produit  le  même  état. 
Dans  le  premier  cas,  la  soustratiou  de  toutes  les  causes  qui 
excitent  et  réveillent ,  laisse  tomber  le  corps  dans  le  repos  ; 
-dans  le  second  cas,  l’excès  des  causes  irritantes  ,  fatiguant  le 
corps  ,  le  force  à  dormir.  Ainsi ,  suivant  M.  Virey  ,1e  sommeil 
est  toujours  un  étal  d’atonie  soit  nalurel-au  corps,  soit  artifi¬ 
ciel.  Nous  avons  adopté  une  autre  manière  de  classer  les  cir¬ 
constances  dans  lesquelles  le  sommeil  survient  ,  ou  ses  causes 
secondaires;  nous  examinerons  l’action  sur  l’homme  qui  veille 
des  six  choses  non  naturelles  ou  plutôt  naturelles  qui  compo¬ 
sent  la  matière  de  l’hygiène,  et  les  maladies  qui  produisent  le 
même  effet. 

Une  cause  générale  qui  provoque  le  besoin  du  sommeil  est 
l’exercice  prolongé  des  fonctions  qui  nous  mettent  en  relation 
avec  les  objets  dont  nous  sommes  environnés  ,  d’où  suit  la  las¬ 
situde  des  organes  qui  appai tiennent  à  ces  fonctions;  mais 
pourquoi  sont-ils  fatigués?  d’où  vient  que  ceux  des  fonctions 
assimilatrices  qui  sont  continuellement  en  exercice  n’éprouvent 
jamais  la  même  lassitude  et  la  même  intermittence  d’action  ? 
Quel  physiologiste  dévoilera  ce  mystère?  tous  les  médecins 
■ne  doivent -ils  pas  s’écrier  avec  le  religieux  Haller  :  Faleor 
ifie  ignorarc  quare  hi  musculi  non  quiescunt  (ceux  des  viscè¬ 
res  ) ,  atquè  causant  refundo  in  creatoris  omnipolentiam  ,  qui 
'tolum  corpus  nostrum  simulfecit. 

j  La  nature  semble,  avoir  fait  coïncider  l’alternative  de  la 
''veille  et  du  sommeil  avec  celle  du  jour  et  de  la  nuit  : 

Lilra  diei  somnique  pares  ubijeceril  horas. 

V  j  rg.  ,  Georg. ,  lib.  i. 

Le  Lapon  consomme  en  dormant  une  grande  partie  du  temps 
pendant  lequel  son  climat  le  condamne  à  vivre  dans  d’e’paisses 
ténèbres.  Cependant  le  sommeil  n’est  pas  une  conséquence  de 
la  nuit;  quelques  animaux  veillent  la  nuit  et  dorment  le  jour  ; 
l’homme  a  pris  plusieurs  fois  la  même  habitude  sans  inconvé-, 
nient ,  et  il  n’y  a  point  de  rapport  nécessaire  de  l’un  à  l’autre;: 
mais  seulement  coïncidence.  La  nuit  invite  au  sommeil  ,  parce 
qu’alors  les  causes  d’excitation  qui  ont  agi  pendant  la  veille 
sur  les  organes  des  sens  de  l’intelligence  et  des  mouvemens  vo¬ 
lontaires  ,  et  fatigué  ces  mêmes  organes  ,  cessent  d’exister  plus 
ou  moins  complètement.  Ces  organes  s’endorment ,  non-seu- 
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lemept  paree  qu’ils  sont  las,  niais  encore  parce  qu’ils  ne  sont 
plus  excités. 

i°.  Circumfusa.  Tout  ce  qui  a  e'té  dit  sur  l’influence,  rela¬ 
tivement  au  sommeil  ,  du  climat,  de  la  nuit,  de  F  obscurité  , 
trouverait  sa  place  ici  :  Fair  frais  qui  représente  une  partie  des 
mouvemeus  à  "intérieur,  sollicite  l’assoupissement;  mais 
l’effet  d’un  froid  vigoureux  et  prolongé  est  bien  plus  grand 
bien  plus  manifeste;  le  froid  détermine  un  besoin  de  dormir 
très-impérieux,  qui,  s’il  était  satisfait ,  conduirait  à  une  mort 
infaillible.  11  importe  beaucoup  ,  dans  ces  circonstances  ,  de 
Je  combattre,  et  l’exercice  est  le, principal  moyen  de  lui  ré¬ 
sister.  Il  sauvage  la  mort  plusieurs  des  soldats  de  Xénoplion, 
qui  éprouvant  un  froid  extrême,  étaient  pris  d’un  besoin 
presque  irrésistible  de  dormir.  Boerhaave,  qu’un  froid  rigou¬ 
reux  invitait  au  sommeil  de  la  manière  la  plus  pressante, 
quoique  instruit  de  l’imminence  dû  danger  ,  ne  parvint  à  l’é¬ 
viter  qu’ayec  une  peine  extrême.  Le  docteur  Solauder  ,  sur¬ 
pris,  dans  l’une  de  ses  savantes  excursions  ,  par  anfroid  très- 
vif  ,  voulait  absolument  céder  au  besoin  du  sommeil  ,  et. 
malgré  toutes  les  représentations  de  ses  amis,  qui  lui  sauvèrent, 
la  vie  en  le  contraignant  à  faire  de  l’exercice.  Le  froid  pro¬ 
voque  le  besoin  du  sommeil  par  son  action  sur  les  nerfs  qu’if 
paralyse  en  quelque  sorte  ,  il  refoule  le  sang  de  l’extérieur  à 
l’intérieur  ,  il  détermine  une  pléthore  sanguine  locale  dans, 
l’intérieur  du  crâne,  et  consécutivement  le  carus,  une  léthargie 
mortelle.  Le  sommeil  naturel  est  plus  profond  et  plus  long^ 
pendant  l’hiver  que  pendant  l’été.  Vayez  froid. 

Infesta.  L’ingestion  abondante  d’alimeris  solides  ,  de 
chairs  rôties,  le  travail  de  la  digestion  excitent  le  besoin  du. 
sommeil  ;  pendant  ce  travail  les  forces  sont  concentrées  à  l’ex¬ 
térieur,  et  l’activité  des  organes  des  sens,  affaiblies.  Aristote 
a  dit  :  Somnus  maxime  post  cibum  fieri  solet. 

Les  boissons  aromatiques,  spiritueuses  ,  flagrantes  ,  toutes, 
celles  qui  sont  fermentées^  invitent  impérieusement  à  dormir,, 
lorsqu’elles  ont  été  prises  en  certaine  quantité.'Barlhez  explique 
leur  action  de  la  manière  suivante  :  l’excitation  produite  par 
l’abus  des  boissons  fermentées  va  jusqu’au  délire  qui  est  suivi 
du  sommeil  ;  la  sensibilité  de  l’estomac  étant  trop  excitée  par 
cet  abus  ,  ne  peut  se  soutenir  longtemps,  et  sa  chute  ,  comme- 
son  excitation ,  sont  transmises  sympathiquement  au  système- 
générale  des  forces.  L’arsenic  ,  ce  terrible  poison  ,  cause  sou¬ 
vent  un  sommeil  dangereux,  qui  est  déterminé,  suivant  Bar¬ 
thez  ,  par  la  chute  des  forces  sensitives  de  l’estomac  et  des  in¬ 
testins  ,  que  l’arsenic  a  violemment  tourmentées  ,  chute  .qui 
se  communique  violemment  aux  forces  de  tout  le  système  ; 'ce- 
qu’il  y  a  de  positif,  c’est  que  les  boissons  fermentées  ,  les  vins,. 
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]e  cidre,  la  bière  ,  les  spiritueux,  et  que  certaines  boissons 
aromatiques  troublent  les  fonctions  du  cerveau,  après  avoir 
excité  l’action  de  cet  organe  ;  mais  le  besoin  du  sommeil  est- 
il  excité  par  la  conséquence  de  la  chute  des  forces  sensitives 
de  l’estomac,  ou  ce  qui  est  plus  probable,  plus  conforme  à 
l’observation ,  par  la  pléthore  sanguine  locale  du  cerveau  et 
l’affaiblissement  des  fonctions  des  nerfs  ,  c’est  ce  qu’il  n’est  pas 
possible  d’affirmer  et  ce  qu’il  n’importe  guère  de  savoir. 

Examinons  quelles  sont  les  différences  qui  existent  entre  le 
sommeil  naturel  et  celui  qui  a  été  provoqué  pari  'ivresse  :  une 
excitation  modérée  du  cerveau  ,  caractérisée  par  la  vivacité 
de  l’imagination  ,  l’énergie  des  facultés  intellectuelles  ,  l’épa¬ 
nouissement,  l’expression  de  la  physionomie,  qu’animent  des 
jeux  brillans  ,  est  bientôt  suivie  par  un  état  tout  contrairequi 
précède  le  sommeil  ;  le  sang  est  porté  en  trop  grande  quantité 
vers  les  parties  supérieures  ,  et  les  vaisseaux  sanguins  du  cer¬ 
veau  sont  évidemment  pléthoriques;  le  jugement  a  perdu  toute 
sa  netteté,  l’imagination  est  éteinte  ,  la  mémoire  est  anéantie, 
toutes  les  facultés  cessent  d’être ,  et  celle  inaction  s’étend  rapi¬ 
dement  aux  organes  des  sens  ,  de  la  parole  et  des  mouvemens 
volontaires.  L’expression  delà  physionomie  n’est  pas  celle  du 
sommeil  naturel  ;  elle  est  altérée  par  le  gonflement  des  veines, 
la  rougeur  du  visage,  un  sourire  convulsif,  et  quelquefois  la 
chute  de  la  lèvre  inférieure  qui  est  écumeuse;  des  vertiges,  de 
vaines  tentatives  pour  exprimer  des  idées  ou  exécuter  les  mou¬ 
vemens  que  l’on  faisait  librement  pendant  la  veille,  un  véri¬ 
table  délire,  souvent  quelques  vomissemens  et  l’écoulement 
involontaire  des  urines  précèdent  le  sommeil ,  qui  est  une  vé¬ 
ritable  léthargie.  La  respiration  est  fort  difficile,  elle  est  ster- 
toreuse,  on  entend  de  loin  le  ronflement  de  l’ivrogne. endormi; 
le  sang  circule  avec  force  dans  ses  vaisseaux  ;  la  digestion  ,  si 
l’estomac  est  gorgé  d’alimens  ,  est  rarement  bonne,  et  une 
transpiration  abondante  est  ordinairement  la  crise  de  cet  étal. 
Ce  sommeil  pénible  ne  soulage  et  ne  restaure  pas  ;  des  trem- 
blemens  involontaires ,  un  malaise  général,  une  pesanteur 
extrême  et  de  la  tête  et  des  membres,  une  somnolence  conti¬ 
nuelle  ,  le  dégoût  pour  les  alimens  ,  la  perte  complète  de  l’ap¬ 
pétit,  des  vomissemens  ,  la  faiblesse  de  tout  le  corps  ;  voilà  le 
lendemain  de  l’orgie,  dont  les  effets  se  font  sentir,  mais  eu 
décroissant,  pendant  quelques  jours. 

Narcotiques.  Le  sommeil  causé  par  les  narcotiques  adminis¬ 
trés  à  haute  dose  est  une  véritable  maladie,  il  nous  suffira 
pour  démontrer  cette  vérité  de  rappeler  quelques-uns  de  ces 
phénomènes.  11  y  a  quelque  analogie  entre  la  manière  d’agir 
de  ces  substances  et  celle  des  boissons  fermentées  ,  mais  leurs 
effets  sont  infiniment  plus  prononcés  et  plus  dangereux.  Dana 
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l’un  et  l’autre  eas  ,  le  cerveau  est  l’organe  qui  est  principale¬ 
ment  affecte'  ;  un  individu  s’est-il  empoisonné  avec  la  bella¬ 
done  ,  la  jusquiame,  l’opium,  sa  tête  devient  lourde,  il 
éprouve  une  difficulté  inconnue ,  à  mouvoir  ses  membres ,  et 
ne  peut  résister  a  une  somnolence  profonde  qui  l’accable  ;  ce¬ 
pendant  il  ne  tarde  pas  à  éprouver  un  commencement  de  dé¬ 
lire ,  ses  idées  sont’confuses ,  fantastiques /bientôt  il  ne  peut 
en  former ,  et  l’action  de  ses  facultés  intellectuelles  est  sus¬ 
pendue  ;  l’oreille  est  morte  aux  rayons  sonores  ,  l’odorat  aux 
odeurs  ,  les  paupières  sont  tuméfiées  et  sans  force,  la  pupille 
est  presque  toujours  dilatée  ;  avec  les  vertiges  ,  surviennent 
les  nausées  ,  des  vomissemens  ,  des  mouvemens  convulsifs  dans 
différentes  parties  du  corps;  la  bouche  est  déformée  par  les 
contorsions  des  lèvres ,  et  l’expression  de  la  physionomie  a 
entièrement  changé.  Le  sommeil  est  une  léthargie  profonde  et 
très  voisine  de  la  mort  avec  laquelle  elle  a  une  grande  analogie; 
le  pouls  est  alors  petit,  inégal,  intermittent.  Les  suites  de 
cette  maladie  ,  lorsqu’elles  ne  sont  pas  mortelles ,  sont  très- 
graves  ,  elles  sont ,  en  général ,  de  la  même  nature  que  celles 
de  l’ivresse  ,  mais  à  un  bien  plus  haut  degré  d’intensité. 

Un  état  plus  voisin  du  sommeil  naturel  est  déterminé  par 
les  narcotiques  donnés  à  petite  dose,  c’est  une  médication  dônt 
on  fait  un  fort  grand  usage  ;  il  ne  faut  pas  abuser  de  ce  som¬ 
meil  artificiel-,  on  ne  contraint  jamais  la  nature  sans  inconvé¬ 
nient  plus  ou  moins  graves. 

3°.  Excréta.  Les  pertes  séminales  abondantes  produisent  un 
grand  degré  de  faiblesse  dont  la  conséquence  est  un  besoin  im¬ 
périeux  du  sommeil  ,  qui,  tranquille  et  prolongé,  rend  au 
corps  une  partie  des  forces  qu’il  a  perdues.  Quelques  purga¬ 
tifs  causant  des  évacuations  alvines  considérables ,  produisent 
un  semblable  effet ,  mais  moins  marqué.  Ceux  qui  viennent 
de  perdre  une  très-grande  quantité  de  sang  artériel  ou  veineux, 
à  la  suite  d’un  accident  (  hémorragie  )  ou  de  la  phlébotomie  , 
sont  portés  à  s’endormir,  et  le  sommeil ,  dans  ces  circonstances, 
est  eu  général  dangereux  ;  on  connaît  plusieurs  exemples  de 
morts  précédées  par  le  sommeil ,  provoqué  lui-même  par  une 
saignée  très-copieuse;  les  condamnés,  chez  les  Romains,  à 
qui  on  ouvrait  Jes  veines  des  membres  ,  étaient  portés  dans  un 
bain  tiède ,  et  là  iis  s’endormaient  pour  toujours.  Un  animal 
à  qui  on  a  ouvert  les  veines  jugulaires,  et  qui  doit  mourir 
d’hémorragie  ,  éprouve  des  convulsions  qui  sont  interrompues 
par  des  instans  abandonnés  au  sommeil.  Toute  évacuation  ex¬ 
cessive  affaiblit,  àuu  très-haut  degré ,  les  organes  du  sentiment, 
surtout  les  nerfs  qui  animent  les  organes  des  sens  et  des  mou¬ 
vemens  volontaires,  et  le  besoin  du  sommeil  est  une  consé¬ 
quence  ordinaire  de  cet  épuisement.  L’homme  qui  vient  ds 
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transpirer  abondamment  dans  un  bain  de  vapeurs,  éprouve  le 
besoin  ,du  sommeil  qui  est  pour  lui  le  restaurant  ie  plus 
puissant. 

4°.  Applicala.  Les  bains  iièdes  excitent  en  général  ,  mais 
cependant  à  un  médiocre  degré  ,  le  besoin  du  sommeil;  cer¬ 
taines  frictions  peuvent,  citez  quelques  individus,  produire 
le  même  effet.  Alexandre  d’Aphrodisée  dit  que  le  chatouille¬ 
ment  des  pieds  peut  procurer  le  sommeil.  Des  narcotiques  ap¬ 
pliqués  sur  les  tégumens  et  introduits  dans  la  circulation  san¬ 
guine  par  l’absorption  cutanée  ,  excitent  le  sommeil  artificiel. 

5°.  Acta.  La  fatigue  musculaire  ,  celle  d’un  sens  ,  celle  du 
cerveau,  la  faiblesse,  ou  si  l’on  veut  la  fatigue  qui  suit  une 
abondante  évacuation  de  sang  ou  de  semence,  sont  placées  au 
nombre  des  causes  secondaires  du  sommeil.  Un  degré  modéré 
de  fatigue  musculaire  invite  à  dormir ,  mais  s’il  dépasse  cer¬ 
taines  limites,  le  sommeil  devient  difficile.  Un  voyageur 
épuisé  par  une  marche  longue  et  pénible  ,  pendant  une  jour¬ 
née  d’un  été  brûlant ,  tombe  dans  un  sommeil  long  et  profond. 
Aucune  irritation  ne  peut  résister  au  sommeil,  a  dit  Haller; 
on  a  tourmenté  des  infortunés,  on  les  accablait  de  coups  dès 
qu’ils  sommeillaient,  la  nécessité  du  sommeil  a  surmonté  la 
puissance  de  la  douleur  dans  ces  malheureux  ,  ils  apprirent  à 
dormir  au  milieu  des  coups,  et  j’ai  vu,  ayant  été  obligé  par 
ma  charge  ,  et  en  qualité  de  chef  de  la  justice,  d’assister  à  des 
questions ,  le  sommeil  saisir  le  criminel  dont  les  pieds  étaient 
chargés  de  poids  ( Supplément  à  V Encyclopédie  ,  pag.  807  ). 
On  a  dit  ailleurs  que  le  sommeil  saisissait  des  soldats  exté¬ 
nués  de  fatigues  dans  des  villes  assiégées ,  au  milieu  des  explo¬ 
sions  des  mines  et  des  pièces  d’artillerie  d’un  calibre  énorme. 

Un  bruit  monotone,  dit  Cabanis,  faisant  cesser  l’altenlion 
des  autres  sens,  endort  bientôt  sympalhiquemen!  l’oreille  elle- 
même;  ainsi,  le  frémissement  des  feu i liés  des  arbres,  l’aspect 
d’un  champ  de  blé  en  maturité  que  le  vent  agile  ,  le  murmure 
d’un  ruisseau,  le  bruit  du  vent  ou  celui  d’une  cascade  ,  une 
musique  sans  expression  ,  un  discours  prononcé  constamment 
sur  un  ton  qui  ne  change  pas ,  appellent  et  amènent  le  som¬ 
meil.  Darwin  explique  cet  effet  singulier  d’un  bruit  monotone, 
entendu  pendant  un  certain  temps  ,  d’une  manière  fort  ingé¬ 
nieuse,  et  Barthez,  en  observant  que  ces  sons  présentent  des 
idées  indistinctes  de  sons  qui  sont  sans  harmonie,  qu’ils  dé¬ 
tournent  notre  attention  de- tous  les  autres  objets,  tandis  que 
par  leur  répétition  continuelle,  ils  nous  deviennent  eux  mêmes 
familiers ,  de  sorte  que  nous  cessons  par  degrés  de  donner  notre 
attention  à  lien,  et  que  1e  sommeil  s’ensuit  ;  B.n  thez  approche 
davantage  de  la  vérité,  lorsqu’il  dit  que  de  tels  sons  ainsi  ré¬ 
pétés  font  manquer  notre  attention  ,  non  parce  qu’ils  nous  de- 


viennent  familiers,  mais  parce  que  n’étant  pas  assez  distincts 
entre  eux,  ils  fatiguent  extrêmement  l’attention  ,  en  lui  de¬ 
mandant  une  continuité  d’efforts  réitérés,  pour  saisir  un  son 
qui  semble  être  toujours  le  même  ( Nouveaux  e'iémens  de  la 
science  de  l’homme).  L’histoire  du  sommeil  fournit  plusieurs 
preuves  à  la  doctrine  de  M.  Gall.  La  fatigue  de  1’organe  de  la 
vue  parla  lecture,  surtout  par  celle  d’un  livre  ennuyeux, 
provoque  indirectement  le  besoin  de  dormir  ;  un  effet  sem¬ 
blable  est  le  résultat  des  exercices  doux  et  prolongés  dans  les¬ 
quels  le  corps  est  balance  d’une  manière  uniforme  et  régulière; 
certains  hommes  sont  endormis  par  le  mouvement  uniforme 
d’une  voiture,  mêmepaiTéquilation.  Barthez  assure  que  lebercer 
endort  les  enfans ,  parce  qu’il  irrite  d’abord  les  organes  exté¬ 
rieurs  ,  les  fatigue  ensuite ,  et  les  rend  enfin  comme  calleux.  11 
rapproche  de  ce  fait  l’observation  étrange  rapportée  par  Gemii  li 
Careri,d’un  Tartare  qui,  toutes  les  nuits  ,  était  obligé,  pour 
pouvoir  s’endormir  ,  de  se  faire  frapper  quelque  temps  avec 
des  baguettes  comme  sur  un  tambour.  Dumas  a  très  judicieu¬ 
sement  rapporté  au  pouvoir  de  l’habitude  la  nécessité  de  la 
percussion  abdominale  chez  cet  homme,  avant  le  sommeil,  et 
ce  phénomène  singulier  ne  prouve  rien  en  faveur  de  la  théorie 
obscure  que  Barthez  a  donnée  du  bercer.  Ou  a  explique  de  dif¬ 
férentes  manières  comment  la  fatigue  des  muscles  et  celle  d’un 
ou  plusieurs  sens  appellent  le  sommeil ,  mais  toujours  par  des 
hypothèses  dont  aucune  ne  satisfait  l’esprit.  Nous  ne  nous 
croyons  point  obligés  d’en  proposer  de  nouvelles. 

Cabanis  a  observé  que  les  personnes  qui  viennent  d’éprou¬ 
ver  de  grandes  fatigues  ,  ont  besoin  ,  avant  de  pouvoir  s’en¬ 
dormir;  de  preadre  des  bains  tièdes ,  des  boissons  et  des  ali- 
raens  sédatifs  ,  ou  du  moins,  de  se  reposer  quelque  temps  dans 
le  silence  et  l’obscurité. 

6°.  Percepta.  Le  sommeil  est  appelé  par  les  passions  tristes , 
et  quelquefois  immédiatement  après  leur  accès  les  plus  considé¬ 
rables;  l’effusion  d’nné  grande  quantité  de  larmes  apaisé  les 
violentes  douleurs  morales,  et  le  sommeil  la  suit  facil*  ment. 

7°.  Nous  passons  à  un  autre  ordre  de  causes  du  sommeil, 
mais  d’un  sommeil  d’une  espèce  particulière.  Toute  maiadîe 
qui  consiste  dans  une  pléthore  sanguine  du  cerveau,  toute 
cause  qui  retient  le  sang  dans  cet  organe  ,  ou  qui  l'empêché 
d’y  arriver,  excite  le  besoin  de  dormrr  et  détermine  ordinai¬ 
rement  la  somnolence  et  un  sommeil  profond.  L’injection  san¬ 
guine  modérée  des  capillaires  du  cerveau  et  de  ses  enveloppes  , 
excite  plutôt  les  convulsions  et  l’insomnie  que  la  tranquillité 
et  le  sommeil ,  mais,  lorsqu’elle  est  considérable,  un  effet  con¬ 
traire  est  produit.  On  a  comprimé  directement  le  cerveau  de 
quelques  individus,  dont  les  os  du  crâne  étaient  cariés;  celte 
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compression  augmentée  par  degrés  produisait,  successivement 
la  somnolence,  l’assoupissement,  et  une  sorte  de  sommeil  que 
nous  n’avons  garde  de  comparer  au  sommeil  naturel.  Un  som¬ 
meil  analogue  est  l’un  des  effets  ordinaires  d’un  épanchement 
de  pus,  de  sang,  sous  les  os  du  crâne,  de  la  ligature  des 
veines  jugulaires. 

Il  y  a,  entre  l’état  d’un  homme  frappé  d 'apoplexie  et  le 
sommeil  uaturel,  des  différences  essentielles  que  nous  devons 
signaler.  Elles  consistent  spécialement  dans  le  désordre  ex¬ 
trême  de  la  circulation  cérébrale,  et  l’affection  profonde  du 
cerveau,  et  en  général  des  fonctions  des  nerfs.  C’est  dans  le 
crâne  que  les  principaux  phénomènes  de  l’apoplexie  ont  leur 
siège,  comme  le  sommeil  naturel  ;  toutes  les  fonctions  intel¬ 
lectuelles  sont  suspendues ,  le  sentiment  n’existe  plus ,  la  res¬ 
piration  est  devenue  btuyante,  stertoreuse,  le  pouls,  ordinai¬ 
rement  dur,  très-fort,  est  quelquefois  intermittent  et  faible  ; 
les  organes  des  moavemens  volontaires  sont  agités  par  des 
mouvemens  convalsifs  ;  les  membres  sont  engourdis,  la  face 
est  colorée  fortement,  la  bouche  déformée  par  une  distorsion 
plus  ou  moins  grande,  les  veines  jugulaires  sont  gonflées ,  etc. 
{Voyez  apoplexie,  coma,  et  les  supplèmens ,  à  l’article  apo¬ 
plexie,  dans  le  Journal  complémentaire).  On  ne  peut  pas 
donner  le  nom  de  sommeil,  quelque  épithète  que  l’on  joigne 
à  ce  mot,  à  l’ensemble  de  phénomènes  qui  constitue  une  atta-f 
que  d’apoplexie. 

Le  sommeil  léthargique  a  été  décrit  ailleurs  {Voyez  cas 
rares,  léthargie).  Malgré  sa  durée  considérable ,  il  ne  cause 
pas  toujours  des  désordres  apparens  dans  l’éconpmie  animale. 

Est-ce  le  sommeil  qui  produit  la  respiration  de  certains 
gaz?  L’assoupissement,  l’insensibilité,  qui  sont  des  symptômes 
de  certaines  asphyxies ,  n’ont  aucun  i  apport  avec  lui,  et  né 
sont  pas  eux-mêmes  les  phénomènes  les  plus  remarquables  de 
ces  maladies. 

L’étude  du  sommeil  pathologique  ne  comprend  pas  celle 
des  différens  états  maladifs  dout  il  vient  d’être  question  ;  il  est 
quelques  maladies  qui  comptent ,  parmi  leurs  épiphénomènes  , 
nne  somnolence  continuelle,  un  sommeil  prolongé  qui  est 
alors  symptomatique  ;  ce  n’esL  qu’à  cette  espèce  de  sommeil  que 
cette  épithète  pathologique  peut  être  appliquée  avec  quelque 
exactitude.  La  durée  extraordinaire  de  ce  sommeil,  et  son  in¬ 
fluence,  en  général  nuisible,  voilà  ce  qu’il  présente  de  plus 
remarquable. 

Il  faut  distinguer  du  sommeil  pathologique  les  prédisposi¬ 
tions  à  dormir  beaucoup  ,  qui  sont  naturelles  à  quelques  hom¬ 
mes,  qui  paraissent  particulières  à  certaines  idiosyncrasies. 
L’obésité  dispose  au  sommeil  ;  les  individus  qui  ont  beaucoup 
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d’embonpoint  dorment  en  général  beaucoup.  La  somnolence, 
besoin  souvent  re'pe'té  du  sommeil,  sont  des  épiphénomènes 
assez  ordinaires  des  hydropisies  ,  de  la  leucophlegmatie.  1!  est 
des  névroses  qui  sont  remarquables  par  le  besoin  impérieux  et 
presque  continuel  que  le  malade  ressent  de  dormir  ;  on  con¬ 
naît  quelques  observations  d’hystérie,  dont  le  phénomène  le 
plus  digne  d’attention  est  un  assoupissement  presque  sans  re¬ 
lâche.  Des  j'èunes  filles,  dans  cet  état,  ont  dormi  plusieurs 
jours  de  suite,  ne  se  réveillant  que  pour  prendre  des  alimens. 

En  résumant  ce  qui  vient  d’être  dit  sur  les-causes  secondaires 
du  sommeil  naturel ,  on  voit  que  presque  toutes  agissent  en 
affaiblissant  l’énergie  des  organes  des  sens  et  des  facultés  in¬ 
tellectuelles;  c’est  Je  cerveau  qui  est  principalement  affecté  , 
c’est  incontestablement  lui  qui  est  le  siège  du  .sommeil.  Quelle 
est  la  partie  de  cet  organe  complexe  qui  est  ce  siège?  Voilà 
ce  qu’on  peut  difficilement  déterminer.  Il  n’y  a  pas  toujours, 
dans  le  sommeil ,  épuisement,  fatigue  des  nerfs  et  des  sens,  di^ 
minution  de  la  sensibilité,  lassitude  du  cerveau;  le  besoin  de 
dormir  est  excité  impérieusement  par  l’audition  d’un  bruit 
monotone  ;  il  survient  dans  des  circonstances  où  les  organes 
des  sensations  et  de  l’intelligence  jouissent  de  toute  leur  énergie. 
Les  causes  du  sommeil  n’agissent  pas  de  la  même  manière ,  il 
est  souvent  sympathique.  Cette  manière  d’être  de  la  vie  con¬ 
siste  essentiellement  dans  le  repos  plus  ou  moins  complet  et 
plus  ou  moins  durable  des  organes  de  la  locomotion,  des  sens, 
et  des  facultés  intellectuelles;  mais  ce  repos  n’est  pas  toujours 
nécessité  par  la  fatigue  de  ces  organes  pendant  la  veille. 

L’homme  peut;  par  divers  moyens,  prolonger  et  tromper  le 
besoin  du  sommeil;  une  ferme  résolution  suffit  quelquefois, 
En  exécutant  avec  ardeur  des  travaux  physiques,  en  exerçant 
beaucoup  les  muscles  ,  on  prolonge  plus  facilement  la  veille 
qu’en  se  livrant  à  des  travaux  intellectuels.  Des  objets  capa¬ 
bles  d’exciter  vivement  les  sens,  un  bruit  aigu  et  inattendu, 
une  lumière  éclatante ,  peuvent  éloigner  le  besoin  du  sommeil. 
Ce  besoin  perd  de  son  énergie  aussitôt  que  nous  avons  dépassé 
l’heure  ordinaire  à  laquelle  nous  y  cédons;  enfin,  on  peut  en¬ 
core  le  tromper,  en  s’abandonnant  à  lui  pendant  quelques 
instans ,  dans  une  position  qui  ne  permet  pas  un  sommeil  de 
longue  durée.  Une  forte  affection  de  l’ame,  certaines  boissons 
stimulantes,  le  café,  par  exemple,  une  vive  douleur,  sont  des 
causes  très-ordinaires  de  l’insomnie. 

Le  sommeil  fuit  les  soucis  rongeurs,  il  délaisse  l’ambitieux; 
il  aime  les  hommes  paisibles  et  les  consciences  tranquilles. 

Sommes  agrestium 
Lenis  virorum  non  humiles  aomüs 


Du  sommeil  magnétique.  Le  sommei!  est  l’un  des  effets  log 
plus  remarquables  du  magnétisme  animal  ;  il  n’est  alors,  ordi¬ 
nairement,  qu’une  somnolence  profonde,  troublée  par  des 
mouvemens  convulsifs.  Ses  phénomènes  diffèrent  de  ceux  qui 
sont  propres  au  sommeil  naturel,  ses  effets  ne  sont  pas  les 
mêmes;  soumis  à  l’influence  magnétique,  l’homme  sent  ses 
paupières  appesanties ,  tomber  malgré  lui,  il  s’endort;  mais 
bientôt,  pendant  ce  sommeil  extraordinaire,  le  cerveau  se  ré¬ 
veille,  et  les  facultés  intellectuelles  entrent  en  exercice.  In¬ 
terrogé,  il  répond;  ses  sensations  sont  plus  délicates,  il  de¬ 
vient  capable  de  choses  extraordinaires  {Voyez  magnétisme). 
Nous  ne  devons  pas  décrire  les  phénomènes  physiologiques 
du  sommeil  magnétique,  son  existence  nous  paraît  démon¬ 
trée,  c’est-à-dire  que  nous  croyons  à  un  assoupissement, 
à  un  sommeil  appelé  par* l'influence  de  l’imagination  de  celui 
qui  va  l’éprouver;  nous  croyons  qu’une  femme  vaporeuse, 
qu’un  individu  dont  le  système  nerveux  a  nue  grande  suscep¬ 
tibilité,  ou  dont  l'esprit  est  fort  prévenu ,  peut  s’endormir 
plus  ou  moins  complètement  pendant  les  manœuvres  d’un 
magnétiseur  en  qui  il  a  une  grande  confiance.  Ce  sommeil ,  dé¬ 
montré  par  les  faits ,  est  de  la  même  espèce  que  celui  qu’éprou¬ 
vaient  dans  leurs  extases  certains  fanatiques ,  et  les  pylhouiss.es 
des  anciens. 

M.  Virey  a  fait,  dans  ce  Diclionaire,  avec  autant  de  force 
que  d’impartialité,  l’histoire  des  progrès  et  de  la  décadence 
du  magnétisme  animal ,  l’une  des  grandes  absurdités  qui  ont 
déshonoré  l’esprit  humain  ;  nous  renvoyons  à  ce  travail  impor¬ 
tant  ,  tous  les  détails  qui  ont  pour  objet  lejsommeil  et  le  som¬ 
nambulisme  magnétique  (  consultez  encore  l’article  somnam¬ 
bule). 

De  quelques  inductions  séméiotiques  fournies  par  le  sommeil. 
Toulas  les  variétés  extraordinaires  des  phénomènes  du  som-r 
meil  naturel  doivent  fixer  l’attention  du  médecin,  on  a  vu  ail¬ 
leurs  qu’il  fallait  se  méfier  d’un  changement  soudain  dans  la 
durée  respective  du  sommeil  et  de  la  veille;  il  importe  dans 
les  examens  de  celte  nature  d’avoir  égard  à  l’habitude  :  te!  in¬ 
dividu  présente  naturellement  en  dormant  une  singularité  qui, 
chez  un  autre,  serait  d’un  augure  funeste,  ou  exciterait  des 
craintes  légitimes.  Par  exemple,  certains  hommes  endormis  ont 
le  corps  presque  droit  :  cette  attitude  est  gênante,  elle  n’est 
point  ordinaire,  lorsqu’un  malade  la  prend  tout  à  coup,  sou 
médecin  a  de  justes  raisons  de  concevoir  des  alarmes  sur  son 
état.  Un  assoupissement  presque  conLinuel  est  un  symptôme 
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d’uné  altération  grave  de  la  santé,  et  ordinairement  d’une  af¬ 
fection  redoutable  de  l’intérieur  du  crâne;  c’est  lui  qui  avertit 
les  chirurgieus  d’un  épanchement  quelconque  dans  le  crâne, 
chez  les  individus  qui  ont  reçu  des  coups  à  la  tête.  Ce  besoin 
continuel  et  irrésistible  de  dormir,  suspect  dans  tous  les  cas  , 
l’est  spécialement  pendant  le  cours  de  certaines  maladies,  telles 
què  l’apoplexie  et  l’inflammation  du  cerveau  et  de  ses  mem¬ 
branes.  La  coïncidence  avec  cet  état  d’une  faiblesse  extrême  , 
d’une  grande  dilatation  dé  la  pupille,  de  certains  mouvemens 
automatiques,  ajoute  encore  au  danger  qui  menace  le  malade. 
Quelques  malades,  plongés  dans  cette  somnolence  profonde, 
ne  peuvent  être  réveillés  que  fort  difficilement,  mais  ils  ne  le 
sont  jamais  d’une  manière  complette  ;  arrachés  au  sommeil  , 
ils  promènent  au  hasard  leurs  regards  stupides,  et  ne  fixent 
rien,  les. organes  de  leur  intelligence  dorment  encore  ;  ils  en¬ 
tendent  à  peine  les  questions  les  plus  simples,  balbutient  une 
réponse,  et  retombent  dans  leur  léthargie.  Ce  sommeil  est  foj  t 
dangereux  ;  il  annonce  ordinairement  un  événement  funeste. 

M.  Double  et  d’autres  médecins  ont  observé  plusieurs  fois 
des  assoupissemens  ou  des  prolongations  de  sommeil  avec  re¬ 
tours  fréquens,  comme  épidémiques,  et  paraissant  dépendre 
de  l'influence  catastaltique  de  la  saison,  le  savant  médecin  que 
nous  venons  de  citer  l’attribue  à  l’influence  des  chaleurs  sè¬ 
ches  et  longtemps  prolongées. 

Ou  a  dit  autre  part  que  l’insomnie  répétée  souvent,  exerçait 
sur  l’économie  animale  une  action  fâcheuse,  qu’elle  diminuait 
rapidement  les  forces,  qu’elle  était  très-nuisible  dans  un  grand 
nombre  de  maladies'.  L’impossibilité  de  dormir  que  certains 
individus  éprouvent  dans  l’état  de  santé,  décèle  une  irritation 
cachée  qu’il  importe  de  découvrir;  dans  l’état  de  maladie, 
elle  est  bien  plus  dangereuse. 

Si  la  durée  trop  considérable  et  contre  nature  du  sommeil 
et  l’insomnie  fournissent  des  inductions  séméiotiques  utiles, 
celles  que  l’on  peut  tirer  des  phénomènes  du  sommeil  ^consi¬ 
déré  en  lui-même,  ne  sont  pas  moins  importantes.  Plus  les 
phénomènes  diffèrent  du  sommeil  naturel ,  plus  ils  doivent  ex¬ 
citer  la  défiance  et  l’attention  d’un  médecio.  Si  un  malade  est 
plus  fatigué  après  avoir  dormi  qu’au  moment  ou  il  s’est  livre 
au  sommeil  ,  celui-ci  a  présenté  quelque  chose  d’extraordi¬ 
naire,  il  n’a  pas  cté  tranquille.  Des  songes  terribles ,  effrayans , 
un  sommeil  très-agité,  troublé  souvent  par  un  réveil  eu  sur¬ 
saut,  par  des  mouvemens  convulsifs,  annoncent  en  général 
une  très  grande  irritation  du  cerveau  ou  de  ses  membranes,  et 
un  danger  redoutable.  D’habiles  médecins  but  su  prévoir  la 
terminaison  de  quelques  maladies,  une  crise,  une  hémorragie 
par  la  nature  des  souges  :  SimiiiCer  oculi  demissi ,  dilHippa- 
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craie,  ad  infernam  palpebram  niagis  inclinantes ,  rigide  ac 
stupide  inluenles ,  albæ  oculorum  partes  pailidce ,  mortales. 
La  torsion  du  globe  de  l’œil ,  telle  qu’on  ne  voit  à  travers  les 
paupières  à  demi  closes  que  la  blancheur  de  la  sclérotique,  est 
l’un  des  signes  précurseurs  de  la  mort,  mais  elle  est  d’autres 
fois  une  habitude  ;  un  autre  symptôme  d’un  sinistre  augure, 
est  un  mouvement  convulsif  de  la  mâchoire  inférieure,  et  le 
grincement  des  dents  pendant  le  sommeil. 

C’est  un  signe  favorable  l'orsque  le  sommeil  d’un  malade  , 
troublé  longtemps,  devient  tranquille,  naturel,  et  rend  au 
corps  une  partie  de  ses  forces. 

Du  sommeil  des  animaux  hibernons.  Le  sommeil  léthargi- 
ffue  qui  s’empare  de  plusieurs  quadrupèdes  vivipares  pendant 
l’hiver,  est  un  phénomène  fort  remarquable;  ils  ont  perdu 
toute  sensibilité,  ils  respirent  à  peine,  leur  circulation  est  im¬ 
perceptible,  leur  chaleur  naturelle  est  considérablement  dimi¬ 
nuée  ,  et  cependant  ils  vivent.  Cette  léthargie  ajoute  même  à 
la  durée  de  leur  existence;  aussitôt  que  les  circonstances  qui 
l’ont  produite  disparaissent ,  l’animal  se  réveille ,  et  toutes  ses 
fonctions  entrent  en  exercice  de  nouveau.  En  Islande,  les  bre¬ 
bis  abandonnées,  passent  six  mois  de  l’iiiver  endormies  sous  la 
neige  et  des'  broussailles  ;  des  ours  ,  plusieurs  espèces  de  rats, 
les  hoirs,  les  hérissons,  les  musaraïques,  les  taupes,  dorment 
pendant  la  plus  grande  partie  de  l’hiver. 

L’histoire  de  ce  phénomène  extraordinaire  a  été  l’objet  d’un 
prix  proposé  par  l’institut.  Spallanzani,  Sennebicr,  MM.  He- 
rhold,  JRafn,  Mangili,  Saissy  et  Prunelle,  Ont  étudié  avec 
beaucoup  de  soin  les  circopstances  qui  amènent,  qui  accom¬ 
pagnent,  et  qui  font  cesser  le  sommeil  hibernal;  plusieurs  de 
ces  savans  ont  exposé,  dans  le  plus  grand  détail  toutes  les  mo¬ 
difications  qu’éprouvent  pendant  ce  sommeil  singulier  les 
fonctions  de  l’animal.  M.  Saissy,  dont  l’institut  a  couronné  le 
mémoire,  prouve  par  des  expériences  thermométriques  que  la 
température  des  animaux  hivernaus  est  en  raison  directe  avec 
celle  de  l’atmosphère,  et  qu’ils  ne  s’engourdissent  pas  tous  au 
même  degré  de  froid.  Spallanzani  avait  fait  cette  remarque. 
11  faut  un  degré  de  froid  bien  plus  considérable  pour  engour¬ 
dir  la  marmotte  que  pour  plonger  dans  un  sommeil  profond 
les  lérols,  les  hérissons,  la  chauve-souris  ;  une  marmotte  ob¬ 
servée  par  Réaumur  se  mouvait  avec  son  agilité  ordinaire, 
quoiqu’elle  supportât  un  froid  de  cinq  degrés  audessous  de 
glace.  M.  Saissy  pense  et  démontre  que  l’assoupissement  n’est 
pas  également  profond  chez  tous  ces  animaux  :  il  faut  à  la 
marmotte,  pour  qu’elle  reprenne  sa  température  ordinaire, 
huit  à  neuf  heures;  au  hérisson  cinq  à  six  ;  à  la  chauve-sou¬ 
ris  trois  à  quatre;  deux  au  lérot,  et  ces  divers  animaux  sont 
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réveilles  ,  non-seulenîent  par  l’action  d’une  douce  température, 
mais  encore  par  une  légère  irritation,  par  quelques  petites  se¬ 
cousses  ,  ou  leur  exposition  à  une  température  plus  froide  que 
celle  dans  laquelle  ils  se  sont  engourdis.  Il  est  nécessaire  que 
ces  animaux,  renoncent  à  tout  exercice;  ils  ne  s’engourdissent 
promptement  que  lorsqu’ils  sont  blottis  dans  un  trou  presque 
entièrement  privé  d’air,  ce  qui  est  spécialement  vrai  pour  la 
marmotte  et  le  hamster.  11  résulte  des  expériences  de  M.  Saissj 
qu’à  mesure  que  les  animaux  hibernans  s’engourdissent,  ils 
consomment  une  moins  grande  quantité  de  gaz  oxygène;  qu’ils 
ont  la  faculté  de  vivre  un  temps  assez  long  dans  un  air  qui 
n’est  propre  ni  à  la  combustion  ni  à  la  respiration ,  sans  en 
être  fatigués  d’une  manière  notable  ;  que  dans  l’engourdisse¬ 
ment  où  la  respiration  est  encore  perceptible,  la  consomma¬ 
tion  du  gaz  oxygène  est  très- peu  de  chose  en  comparaison  de 
ce  que  ces  animaux  en  absorbent  dans  leur  état  ordinaire  ;  en¬ 
fin  que,  dans  l’engourdissement  profond,  il  n’y  a  point  d’aug¬ 
mentation  dans  la  température  ,  et  par  conséquent  point  de 
respiration  (  Recherches  expérimentales  physiques ,  chimiques , 
sur  la  physique  des  animaux  hibernans ,  Lyon  ,  1 808  ,  in-8". , 
p,  33).  Si  leur  température  descend  à  zéro ,  ils  ne  se  réveillent 
plus  ;  la  circulation  ne  paraît  exister  que  dans  les  gros  vais¬ 
seaux  qui  partent  du  coeur,  et  l’irritabilité  et  la  sensibilité 
sont  d’une  faiblesse  extrême.  M.  Saissy  devait  répondre  à  ces 
questions  difficiles,  l’institut  avait  demandé  :  Quelles  sont  les  . 
causes  prédisposantes  ou  primitives  de  l’engourdissement  des 
marmottes,  des  loirs,  etc.?  Comment  cet  engourdissement 
est-il  déterminé  par  le  froid?  Pourquoi  est-il  propre  à  ces 
animaux?  Divers  naturalistes  avaient  déjà  cherché  à  détermi¬ 
ner  ces  causes  :  Buffon  les  voyait  dans  la  rigueur  de  la  tempé¬ 
rature, -et  le  refroidissement  du  sang;  Spallanzani  dans  une 
roideur  violente  de  la  fibre  musculaire,  et  dans  la  réplétioa 
des  vaisseaux  sanguins  du  cerveau;  John  Hunter  dans  l’impos¬ 
sibilité  où  sont  ces  animaux  durant  l’hiver  de  trouver  les  ali- 
mens  qui  leur  sont  propres  ;  d’autres  dans  les  qualités  de  l’air 
que  ces  animaux  respirent.  Toutes  ces  explications  sont  inexac¬ 
tes  ,  vicieuses,  et  reposent  sur  des  explications  mal  faites. 
M.  Saissy  regarde  comme  causes  du  sommeil  hibernal  le  peu 
d’expansion  des  poumons,  la  dilatation  du  cœur  et  des  vais¬ 
seaux  sanguins  de  l’intérieur  du  thorax  et  de  l’abdomen  (les 
pulmonaires  exceptés),  dans  la  ténuité  des  vaisseaux  extérieurs, 
dans  la  grosseur  des  nerfs  de  la  surface  du  corps ,  dans  la  qua¬ 
lité  peu  concrescible  du  sang,  et  enfin  dans  la  saveur  dou¬ 
ceâtre  de  la  bile  de  ces  animaux.  Cette  théorie  peu  satisfai¬ 
sante  est  la  partie  faible  de  l’intéressante  dissertation  de 
M.  Saissy;  elle  laisse  à  peu  près  le  problème  dans  sen  entier. 
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D'autres  ont  donné  pour  cause  du  sommeil  hibernal  la  gran¬ 
deur  du  cœur,  le  nombre  des  membranes  graisseuses,  l’ab¬ 
sence  des  cæcums,  la  longueur  des  nerfs  diaphragmatiques,  etc,, 
et  ne  paraissent  pas  avoir  été  plus  heureux  que  M  Saissy. 

Les  résultats  généraux  des  travaux  que  la  question,  proposée 
par  l’institut,  a  fait  entreprendre,  sont  les  suivans  :  i°  le  froid 
est  la  circouslance  nécessaire,  rnab  non  unique  du  sommeil 
hibernal  ;  l’absence  du  bruit,  le  défaut  de  nourriture „ un  air 
pauvre  en  oxygène ,  l’éloignement  des  causes  excitantes  doi¬ 
vent  s’unir  au  froid;  un  froid  inférieur  à  la  congélation  ré¬ 
veille  ou  fait  périr  les  animaux  qui  y  sont  exposés.  Ainsi  les 
mammifères  hibernaux  ne  s’engourdissent  qu’à  une  certaine 
température  eu  deçà  et  au  delà  de  laquelle  la  chaleur  ou  le 
froid  les  réveillent  ;  2°.  leur  sang  est  aussi  chaud  que  celui  des 
auires  animaux  dans  leur  état  ordinaire;  ce  liquide  se  meut 
avec  une  extrême  lenteur  quand  ils  commencent  à  s’engour¬ 
dir,  ou  lorsqu’ils  sortent  de  cet  état;  et  lorsque  l’engourdisse¬ 
ment  est  complet ,  les  vaisseaux  capillaires  de  l'extérieur  du 
corps  sont  presque  vides;  les  plus  gros  ne  sont  pleins  qu’à 
demi,  et  ie  sang  y  est  dans  un  état  de  stagnation  apparente; 
ils  consommaient  presque  autant  d’oxygène  que  lorsqu’ils  veil¬ 
laient  ;  cependant  leur  chaleur  diminue  avec  celle  de  l’air  ;  3°. 
lorsqu’ils  dorment,  tel  est  le  ralentissement  de  leur  circulation 
et  de  leur  respiration  ,  que  ces  fonctions  sont  réduites  à  unefai- 
hlesse  extrême;  cependant  elles  ne  sont  pas  complètement  sus¬ 
pendues;  4°.  la  chaleur  des  animaux  hibernans  se  perd  jusqu’à 
un  ou  deux  degrés  audessus  de  zéro,  mais  ne  descend  pas  plus 
bas;  5°.  ils  mangent  dans  leurs  réveils  passagers;  leur  transpi¬ 
ration  est  très-facile,  l’intensité  du  sommeil  varie  suivant  les 
espèces;  6°.  la  chaleur  est  la  cause  la  plus  ordinaire  de  leur 
réveil ,  alors,  leurs  fonctions  reviennent  à  leur  état  naturel , 
dans  un  temps  variable,  mais  assez  court. 

M.  Mangili  a  observé  que  les  marmottes  perdent  de  leur 
poids  pendant  le  sommeil  hibernal ,  mais  celte  diminution  est 
faible,  et  il  n'est  point  vrai ,  comme  l’a  démontré  également 
Spallanzani ,  qu’elles  maigrissent  considérablement.  Barthez 
présume,  i°.  que  la  nature  des  animaux  qui  hibernent  leur 
rend  difficile  la  production  du  degré  de  leur  chaleur  vitale  , 
tpi  doit  rendre  celte  chaleur  supérieure  au  froid  extérieur 
porté  au  point  de  la  congélation  et  audessous  ;  2°.  que  pour 
ces  animaux  exposés  au  froid  de  l’hiver,  leur  principe  de  vie 
concentre  ses  forces  motrices  pour  remplir  cette  fonction  ,  de 
sorte  qu’il  suspend  ou  diminue  à  proportion  la  dépense  qu’il 
devrait  faire  de  ses  forces,  pour  exercer,  comme  dans  l’état  de 
veille,  les  autres  fonctions  de  l’économie  animale.  Ou  n’avait 
point  étudié,  avec  autant  de  soin  et  de  succès  qu’on  l’a  fait 
depuis  ,  au  moment  où  Barthez  publiait  cette  théorie  obscurs 
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'et  abstraite.,, les  phénomènes  que  présentent  les  animaux  hi- 
bernans  pendant  leur  sommeil. 

Des  recherches  étendues  sur  ce  sujet  intéressant  dé  physio¬ 
logie  comparée,  sont  étrangères  à  l'objet  du  Dictionaire  des 
sciences  médicales ,. nous' renvoyons  aux  deux  articles  hiberna¬ 
tion  et  sommeil  qae  notre  collaborateur,  M.  Virèy,  a  placés 
dans  Je  nouveau  Dictionairè  d’histoire  naturelle,  et  à  la  Disser¬ 
tation  de  M.  Saissy,  couronnée  par  l’institut.  Nous  ne  ferons 
qu’une  seule  remarque  ;  c’est  que  l’engourdissement  des  ani¬ 
maux  hivernans- pendant  les  grands  froids,  n’est  pas  Je  som¬ 
meil  ;  l’état  dé  ces  animaux  alors  diffère  beaucoujj  de  celui 
qu’ils  présentent  pendant  qu’ils  dorment. 

Sommeil  des  plantes.  N’est-ce  pas  faire  une  extension  abu¬ 
sive  du  mot  sommeil  que  de  l’appliquer  à  un  état  de  végé¬ 
taux  qui  u’a  aucun  rapport  réel  avec  lui  ?  Linné  avait  semé 
des  -graines  de  lotus  ;  là  première  de  ces  plantes  qüi  fleurit 
fixa  son  attention;  il  remarqua  deux  fleurs  :  ne  les  voyant  pas 
le  soir,  il  pensa  qu’on  les  avait  cueillies  ;  le  lendemain  même 
observation,  les  fleurs  s’épanouirent  le  matin  et  disparurent 
au  déclin  du  jour.  AJors  ce  grand  naturaliste  examina  là 
plante  avec  beaucoup  de  soin,  et  il  vit  que  le  soir  les  folioles 
des  feuilles  supérxèures  se  rapprochaient  et  cachaient  entière¬ 
ment  les  fleurs.  Frappé  de  ce  phénomène,  il  parcourut  ses' 
serres  une  lanterne  à  la  main;  quelle  fut  sa  surprise!  tout 
avait  changé  d’aspect  autour  de  lui;  il  découvrit  le  sommeil 
des  plantes. 

Ce  qii’o.n  nomme  le  sommeil  des  végétaux,  cette  modifica¬ 
tion  de  leur  manière  d’être,  se  manifesté"  d’un  grand  nombre  de 
manières  différentes  dans  les  plantes  à  feüilleé  simples  ou  à 
feuilles  composées:  Tantôt  deux  feuilles  opposées,  éteudues 
horizontalement  pendant  le  jour,  s’appliquent  face  à  face. 
F  un  e  contre  l’autre  pendant  la  nuit,  tantôt  elles  se  contour¬ 
nent  en  cornet  au.  sommet  de  la  lige  et  entourent  les. jeunes, 
pousses;  celles-ci,  redressées  pendant  lé  jour,  s’inclinent  vers, 
le  sol  aux  approches  de  la  nuit;  celles-là  s’appliquent  l’une 
contre  l’autre  le  long  du  pétiole  commun ,  TenvironnenL  en¬ 
tièrement  et  le  recouvrent  comme  les  tuiles  d’un  toit  ;  les  uties 
se  redressent ,  se  touchent  par  leur  sommet,  s’écartent  à  leur 
partie  moyenne,  et  forment  ainsi  un  pavillon  qui  abrite  les 
jeunes  fleurs;  les  autres  divergent,  leurs  foliole?  se  rappro¬ 
chent  par  leur  base  et  s’écartent  par  leur  sommet. 

Linné  et  Hill  oht  pensé  que  le  sommeil  des  plantes  dé- 

Fendait  de  l’absence  de  la  lumière,  et  quelques  naturalistes 
ont  subordonné  à  une  cause  intérieure.  Ge  point  de  physio¬ 
logie  végétale  est  encore  trop  peu  éclairci  pour  que  l’on  puisse 
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SOMMET,  s.  m. ,  vertex ,  la  partie  la  plus  élevée  ;  ainsi  on 
dit  le  sommet  de  la  tête  pour  exprimer  la  partie  supérieure ,  ' 
appelée  aussi  sinciput. î  («•  p.) 

SOMMITÉS  FLEURIES;  on  désigne  par  celte  dénomi¬ 
nation  la  partie  supérieure  dés  tiges  ou  des  rameaux  des 
plantes,  cueillie  au  moment  de  la  floraison. 

Les  plantes  dont  on  emploie  les  sommités  fleuries  de  préfc- 
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rence  aux  racines,  aux  feuilles  et  aux  fleurs,  sont- celles  dans 
lesquelles  ces  dernières  parties  sont  trop  petites  pour  qu’ elles 
puissent  être  recueillies  séparément,  ou  celles  qui  sont  aro¬ 
matiques,  et  dans  lesquelles  l’arome  est  fixe'  dans  les  calice» 
et  dans  les  feuilles  qui  les  accompagnent,  et  non  dans  les  co¬ 
rolles. 

Parlai  les  espèces  qui  sont  dans  l’un  ou  l’autre  de  ces  cas  , 
nous  citerons  les  suivantes  :  l’absimhe,  le  chamædrys,  le  caille- 
lait  ,  la  fumeterre,  l’hysope,  le  lierre  terrestre,  le  millepertuis, 
le  romarin,  le  serpolet,  le  sureau,  le  thym,  la  yéronique,  la 
tanaisie. 

L’époque  convenable  pour  récolter  les  sommités  fleuries 
est  le  moment  où  les  fleurs  commencent  à  s’épanouir  ;  et  lors¬ 
que  la  plupart  d’entre  elles  sont  encore  en  bouton  ;  il  est  trop 
tard  d’attendre  que  toutes  les  fleurs  soient  ouvertes,  parce 
qu’ alors  les  premières  sont  déjà  passées  et  qu’on  n’a  plus  k 
leur  place  que  le  jeune  fruit  plus  ou  moins  imparfait. 

On  emploie  en  général  les  sommités  fleuries  pour  faire  des 
tisannes  et  en  les  préparant  par  infusion  théiforme.  On  doit 
surtout  éviter  de  les  faire  bouillir,  car  celles  qui  sont  odo- 
.  rantes ,  perdent  toutes  leurs  propriétés  par  la  décoction. 

Les  sommités  fleuries  servent  aussi  à  préparer  des  eaux  dis¬ 
tillées  ,  simples  si  on  les  met  dans  l’alambic  avec  de  l’eau  ,  spi- 
ritueuses  lorsqu’on  se  sert  d’alcool  pour  l’opération. 

(loiseleur-deslongchamps  et  marquis.) 

SOMNAMBULE,  s.  et  adj . ,  somnambulans ,  qui  dort  en 
marchant.  Voyez  somnambulisme.  (loc-ïer-willermaï). 

SOMNAMBULISME  ,  s.  m .  ,  somnambulismus  ;  somnam- 
bulatio ,  du  latin  somnus ,  sommeil  et  de  amhulare,  se  pro- 

Synonymie,  noclambulatio ,  de  nox,  noctis,  nuit,  etd e am- 
bulare  se  promener;  nocli  vagatio ,  nocti  surgium ,  de  vagare , 
vaquer ,fet  de  surgere ,  se  lever,  v^rvoCaTeta.,  vv/yroCinetu. ,  des 
Grecs.  Noctambulatio  de  Junker,  oneirodynia  activa  de  Cuî- 
len;  hypnobatasis ,  de  Vogel  ;  somnambulismus  de  Sauvages, 
Linné  et  Yogel;  somnus  vigilans  ou  vigilia  somnans  ;  ces 
deux  dernières  dénominations  me  paraissent  préférables ,  et 
donner  une  idée  plus  exacte  et  plus  générale  de  la  maladie  j 
mais  je  leur,  préférerais  encore  celle  de  somno  vigil,  la  veille 
unie  au  sommeil.  Elle  serait  aussi  caractéristique  de  cette  ma¬ 
ladie  que  l’expression  de  coma  vigil ,  oypvrrov  y.ap.a ,  est  bien 
appropriée  à  cette  sorte  de  léthargie ,  d’assoupissement  où  le 
malade  est  endormi ,  a  les  yeux  fermés  et  veille  cependant , 
puisqu’il  entend  et  puisqu’il  verrait  même,  sans  l’abaissement 
-  des  paupières.  On  consacrerait  le  terme  de  vigil-somnians  à  ces 
profondes  méditations,  où  l’homme,  quoique  éveille ,  est 
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étranger  à  tout  ce  qui  se  passe  autour  de  lui  ;  il  est  comme  on 
dit  vulgairement,  mais  très-exactement,  absorbe'  :  te^  était 
Archimède,  qui,  tout  entier  à  la  solution  d’un  problème, 
n’entend  ni  Je  bruit  des  armes, ni  les  cris  des  combattais,- et  re¬ 
çoit  la  mort  sans  avoir  été  distrait  de  cette  forte  contention. 
L’expression  de  somnambulisme,  de  somnambulatio  11e  repré¬ 
sente  qu’un  acte  isolé  de  la  maladie,  et  n’en  offre  point 
l’image:  celle  de  noctambulatio  est  encore  plus  défectueuse, 
car,  marcher,  se  promener  pendant  la  nuit,  n’est  point  un  état 
maladif. 

Le  somno- vigil  ou  somnambulisme  est  .un  état  intermédiaire 
entre  la  veille  et  le  sommeil ,  dans  lequel  la  mémoire,  l’ima¬ 
gination  et  les  sens  sont  dans  une  sorte  d’exercice  imparfait  ou 
d’activité  partielle.  Hippocrate  l’avait  sans  doute  en  vue, 
lorsqu’il  a  dit  :  «  Quosdam  in  somno  lugentes  et  vociférantes 
vidi,  qdosdam  eæsüienles  et  f agir  nies  ac  diripientes  quoad  ex- 
citarentur  (  Hipp.  de  morbo  saçro  ).  Cette  maladie  a  été  éga¬ 
lement  connue  d’Aristote  :  ce  qu’il  rapporte  (  Lib.  v.  de  gener. 
animal,  cap,  I  )  s’y  applique  assez  bien  :  sunt  enimqui  dor- 
mientes  resurgunt  et  ambulant,  videntes  eo  modo  quo  qui  vigi¬ 
lant.  La  parité  de  l’état  du  somnambule  et  de  l’homme  éveillé 
n’existe  pas  comme  le  donne  à  penser  cette  citation  d’Aristote. 
Le  premier  ne  voit  point  comme  l’homme  dans  l’état  de  veille; 
c’est  l’imagination  ou  la  mémoirequi  lui  représentent  les  objets 
au  point  qu’il  croit  voir  réellement.  Ses  autres  sensations  sont 
aussi  erronées  ou  imparfaites.  Ses  actes  et  ses  discours  s’éloi¬ 
gnent  également  de  ceux  de  l’homme  éveillé. 

Il  est  une  autre  variété  de  somnambulisme,  dont  nous 
allons  rapporter  quelques  exemples  :  Diogènes  Laërce  nous 
apprend  que  le  philosophe  Théon  se  promenait,  quoique  dor¬ 
mant.  Galien  étant  la  nuit  sur  un  chemin,  s’endormit;  et 
continuant  dé  marcher,  il  ne  fut  réveillé  que  par  le  choc  d’une 
pierre,  contre  laquelle  il  heurta  (Lib.  2,  de  musc.  motu.  cap.  iv). 
Félix  Plater  raconte  que  jouant  du  luth,  après  souper,  il  lui 
arrivait  souvent  de  s’endormir  sans  cesser  de  jouer:  il  n’était  tiré 
de  son  sommeil  que  par  la  chute  de  l’instrument.  Son  père  cor¬ 
rigeant  une  épreuve ,  l’ami  qui  lisait  le  texte,  s’endormit  et  n’en 
poursuivit  pas  moins  la  lecture  d’une  page  entière.  A  son  réveil, 
il  ne  se  rappela  pas  ce  qu’il  avait  lu  (Lib.  1.  obs.  p.  1  et  12). 
Muller  (  Coll.  Bresl. ,  1786  )  rapporte  l’exemple  d’un  cordier  , 
qui,  endormi,  continuait  sou  ouvrage. 

Tous  ces  faits  méritent-ils  une  entière  confiance,  et  le  res¬ 
pect  qu’on  doit  à  de  tels  historiens  nous  défend-il  le  doute? 
Les  militaires  excédés  de  fatigues  et  de  besoins,  dorment 
quelquefois  en  marchant,  mais  certes  ils  ne  chargeraient  pas 
leurs  armes,  et  encore  moins  monteraient-ils  à  l’assaut.  11 
m’est  arrivé  après  une  longue  insomnie,  de  conduire  un  ca- 


n8  SOM 

briolet  dans  Paris  :  à  chaque  instant  et  tour  à  tour,  je  Succom¬ 
bais  au  sommeil,  et  je  m’éveillais.  Une  autre  fois,  dans  la 
même  disposition,  je  voulus  lire  à  haute  voix  et  devant  té¬ 
moins;  je  m’endormis  plusieurs  fois  ,  mais  aussitôt  je  me  ré¬ 
veillais  :  aussi  doutai-je  beaucoup  des  faits  cités  plus  haut , 
qui  d’ailleurs  se  raltacheut  beaucoup  mieux  au  nocti  ambula- 
tio ,  ou  noctivagatio  qu’à  l’état  pathologique  que  nous  dési¬ 
gnions- par  le  terme  de  somno-vigil /et  qtii  est  connu  générale¬ 
ment  sous  le  nom  de  somnambulisme.  Dans  le  premier  cas,  il 
y  aurait  locomotion  et  actions  très-limitées,  indépendantes  de 
la  volonté,  de  l’action  des  sens  et  de  l’entendement;  il  peut  y 
avoir  continuation  dès  mouvemens  que  nous  exécutions  au  mo¬ 
ment  où  nous  sommes  endormis;  mais  non  cet  éveil  spontané, 
quoique  partiel  des  sens  de  la  mémoire  et  de  l’imagination  , 
qui  permet,  dans  le  somno-vigil ,  de  répéter  des  actes  habituels 
de  notre  vie,  et  quelquefois  même  d’en  opérer  de  nouveaux. 

Le  sommeil  est  une  fonction  négative  particulière  à  la  vie 
de  relation,  et  qui  la  distingue  de  la  vie  nutritive;  une  inter¬ 
mittence  d’action  à  laquelle  sont  sujets'  tous  les  organes  qui 
nous  mettent  en  rapport  avec  ce  qui  nous  environne  :  les 
songes,  le  somnambulisme,  le  vigil-somnians  et  le  somno- 
vigil  sont  des  infractions  aux  lois  physiologiques,  et  consti¬ 
tuent  des  cas  pathologiques. 

Le  sommeil  ne  s’empare  de  nous  que  par  degrés  :  nous  met¬ 
tons  d’abord  dans  le  relâchement  nos  agens  locomoteurs;  l’ode- 
rat,  le  goût  et  le  toucher  sont  déjà  en  repos,  lorsque  la  vue 
et  surtout  l’ouïe  nous  transmettent  encore  de  faibles  impres¬ 
sions  ;  bientôt  les  organes  des  sens  sont  entièrement  inactifs  et 
les  sens  intérieurs  cessent  également  d’agir.  Dans  le  somno- 
vigil,  qui  est  le  sommeil  uni  à  la  veille,  les  sens  s’éveillent 
successivement,  mais  toujours  partiellement  et  d’une  manière 
imparfaite;  ils  sont  peur  ainsi  dire  intérieurs:  l’imagination 
et  la  mémoire  retracent  des  idées  ou  créent  des  objets  ou  des 
souvenirs.  Semblable,  dit  Bonnet,  {Essai  de  Psychoi.  p.  129) 
au  pii ote  qui  gouverne  son  vaisseau  sur  l’inspection  d’une 
carte,  l’âme  dirige  son  corps  sur  l’inspection  de  la  peinture 
que  lui  offre  l’imagination.  Le  cerveau ,  duquel  partent  toutes 
les  déterminations  de  notre  volonté,  est  alors  instinctivement 
éveillé.  La  mémoire  et  l’imagination  lui  retracent  des  impres¬ 
sions  d’où  émanent  telle  ou  telle  volitiôn,  tel  ou  tel  acte  qui 
né  sont  pas  toujours  en  rapport  avec  les  objets  envirénnaas, 
mais  bien  avec  ceux  qu’on  se  représente. , 

Pour  mieux  faire  connaître  Je  somno-vigil ,  jé  présenterai 
ici  l’analyse  d’un  certain  nombre  d’observations- dont  j’ai  ré¬ 
duit  chaque  page  à  un  nombre  approximatif  de  lignes ,  sans  en 
avoir  altéré  la  substance  d’une  manière  très-sensible.  Je  les 
rappellerai  en  temps  et  lieu ,  en  décrivant  les  causes ,  les  syrap- 
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tûmes ,  la  marclie  de  la  maladie  et  son  traitement,  à  l’appui 
des  opinions  ou  des  'préceptes  dont  l’application  sera  ainsi 
mieux  appréciée. 

1.  Une  nuit,  un  jeune  homme  se  lève  tout  endormi,  s’habille, 
met  ses  brodequins  et  ses  éperons  ;  puis  monte  sur  sa  croisée, 
et  là  ,  se  croyant  à  cheval ,  il  pique  des  deux.  A  son  réveil ,  ii 
fut  singulièrement  effrayé  du  danger  qu’il  avait  couru.  ( Salius 
Petrus  Diversus,  de  ajf.  part.,  eap.  18). 

2.  Horstius  nous  apprend  qu’un  autre  individu.se  dirigeait 
vers  une  fenêtre,  dormant  et  les  yeux  fermés  ,  lorsqu’on  l’ar¬ 
rêta  dans  sa  marche.  Quand  on  Peut- réveillé,  il  dit  n’avoir  au¬ 
cun  souvenir  de  ce  qu’il  avait  fait. 

3.  Nous  devons  au  même  auteur,  un  fait  plus  extraordinaire. 
Un  militaire  endormi,  s’avance  vers- une  croisée,  grimpe  à 
l’aide  d’une  corde,  au  sommet  d’une  tour,  en  rapporte  un 
nid  de  pie  avec  les:  petits,  et  regagne,  somlity  où  il  continua 
de  dormir  jusqu’au  lendemain.  11  raconta;. son  aventure  à  ses 
frères,  .qui  d’abord  en  doutèrent,  mais,  qu’il  finit  par  con¬ 
vaincre.  (Z?e  noct.  naturâ).  '. 

4. ’Unjeune  métromanc,  ami  d’Henricus  ab  Heers ,  n’ayant 
pu  achever  une  pièce  de  vers, ,se  lève  au.milieu  de  son  sommeil, 
et  se  met  au  travail,  excitant  ses; amis  à  l’applaudir,  et  s’ap¬ 
plaudissant  lui-même,  On  ne^put,  le  lendemain,  lui  persua¬ 
der  qu’avec  peine  ia  scène  de. la  nuit. 

5.  Un  Italien ,  âgé  de  trente  ans ;  mélancolique ,  penseur ,  fut 
un  soir  examiuédans  spn  lit  ;  ifdormàit  le^  yeux  ouverts,  mais 
fixés  et  sans  mouvement;  les  mains  froides  et  le  pouls  extrê¬ 
mement  lent.  A,  minuit,  il  lire  brusquement  les  rideaux  de  son 
lit,  s’habille,  se  rend  à  l'écurie  et  monte  à  cheval.  Trouvant 
la  porte  de  la  cour  fermée,  il  y  frappe  à  l’aide  d’un  gros  caillou. 
Bientôt,  il  met  pied  à  terre,  vient  au  billard,  et  y  simule  tous 
lesmouvemensd’un  jjoueur;  ilpasseensuitedansuneautresallê, 
frappe  des  mains  sut-  un  clavecin,  et  se  jette  enfin  tout  habillé 
sur  son  lit.  Quand  on  faisait  du  bruit,  il  paraissait  en  être  ir¬ 
rité  et  pressait  le  pas.  La  lumière  d’un  flambeau  placé  sous  le- 
nez,  lui  était  insensible.  On  le  réveillait  en  donnant  du  cor  à 
ses  oreilles,  ou  en  lui  chatouillant  la  plante  des  pieds.  (  De  Vi- 
gneu  I  MarviUe  ,  Mél.  d’hist.  et  de  lût. ,  t.  2 ,  p.  242  ). 

6.  Un  ecclésiastique,  somnambule,  se  levait  la  nuit  pour  écrire 
ses  sermons.  Quand  il  avait  composé  une  page,  il  la  corrigeait 
sans  le  secours  desyeux.  Dans  ces  mots  :  ce  «fmfnenfant,  il  subs¬ 
titua  adorable  à  divin.  Plus  tard,  s’apercevant  de  l’ilia  tu  s  ,  il 
ajouta  un  t  après  ce.  U[ne  autre  fois,  il  se  figure  qu’un  enfant 
se  noyé,  et  s’agite  comme  un  nageur.  Après  s’être  beaucoup 
fatigué,  il  prétend  qu’il  est  gelé,  demande  un  verre  d’eau-de- 
vie,  se  fâche  quand  on  lui  donne  de  l’eau,  et  boit  avec  plai¬ 
sir  un  vearc  de  liqueur.  11  se  couche,  ensuite  et  continue  à 
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'dormir.  On  pouvaitlui  enlever  ses  papiers  ;i  son  irisu,  pourvu 
qu’on  en  substituât  de  même  dimension  ;  il  né  prenait  jàrriais 
l’encrier  potir  le  poudrier.  Il  mangeait  avec  plaisir  une  dra¬ 
gée.  quand  il  en  avait  fait  la  demande;  daus  le  cas  contraire , 
il  la  rejetait.  (Encyclop.  méih.  Obsërv.  fournie  par  un  arche¬ 
vêque). 

7.  D.,  âgé  de  .i3  ans,  dlune  forte  constitution  et  d’unë'extrême 

susceptibilité  nerveuse,'  nourri  de  contes  de  •revenaus  ,  et 
chaque  jour  occupé  à'  sonner  lés  cloches  d’tihé’ église ,  éprou¬ 
vait  souvent  des  accès-de:somriambüJisrlrie  j;  dont  les  plus  longs 
duraient  de  trois  à. quatre,  heures  ,  <et  qui  rGuîaiénf';stfr;‘ceshis:- 
toriettes  et  ses  exercices  journaliers.  Une'  Huit,  se;ci  byant.au 
milieu  de  ses  camarades.',  il,  leur  pr  opose  de  monter  âu  clocher^ 
sort  de  sa  chambre,  puis  y  rentre  ;  et  imite  les  moùvemens 
d’un  sonneur  de  cloche. .  • 

8.  M»,  âgé  de .  dix -neuf  ans  ,  ouvrier  ébéniste  ;  .exposé,  ay  x 
violences  de  son  maître ,  devintsomna'nïbul’e;  Dans  ses  accès, c'il 
était  furieux  ;  et  il  fallait  quatre'  person'ries  vigoureuses  pour’le 
tenir.  Ses  paupières  baissées  laissaient  voir  ffcfcif  àgité  d.c  ùvo’ii- 
yemens  convulsifs  d’un  angle  à  Tautre  :  fe^llis  souvent',  il  se 
croyait  aux  prises  avec  son  maîtrer  1*1  iïs' calme ,  il  chantait  ou 
s’occupait  d’affaires:  de  commerce’,  avec  bcrùte  la'sâgacifé  d’yri 
homme  éveillé.  Il  ne  se  rappelait  eullemerrt’soh  accès;  et  ali* 
cun  bruit  ne  paraissait  l’affecter,  pas  rüèiii'c  celui  de  la  caisse. 
Ayaut  su  qu’on  :sé  proposait  de  le  trépfrnér';  il  fut  pris  d’une 
nouvelle  atteinte;  clés  s'aignées’aboddahtes  le  soulagèrent,  puis 
il  partit  pour  i’ Amérique.  (  Mém.  'dé  ld-Soc.  de  'Lausanne  ).  • 

g.  N.,  âgé  de  vingt-quatre'  -ati's,  figùrépâle;' colc're  etadonbé 
au  virt,  somuambule  dès  l’âge  de  onze  ans.  Dans  sés;  accès",  '  Il 
îépétailses  exercices  ordinaires  ,  mettait  ou  enlevait  le  couvert, 
et  tour  à  tour,  son  tact  était  très-fin  oii  uès-grôssiér:  le  goût 
semblait  péri  assuré,  puisqu’on  lui'  changeait"  ses  alimetts  sans 
qu’il  s’en  :apcrçûl.  On  rapporte  qu'uni;  nuit,  àù  milieu  de 
son  accès  ;  il  habita  avec  sa  femme.  Un  jour,  i J- se  rendit  au 
cabaret,  et  y  but  de  l’eau  pour  du  vin- qu'il 'avait  demandé; 
uoeyutre  fors,  ii  dégagea  avec  un  fétu,  une  serrure  qu’on 
avait  bouchée  pour:  l’éprouver.  Le  clocteur  Pigatti  le  réveilla 
en  lui  ouvratit.ies, paupières.^  Journal  étranger,  mars  inSS 

(b.  Tissot  nous  a  transmis  l’exemple  d’un  étudiant  en  méde¬ 
cine,  somnambule,  qui  seüevait  toutes  les  nuits  pour  travailler, 
puis  se.  recouchait  sans  se  réveiller. 

1 1.  Un  jeune  militaire,  d’un  caractère  très -gai ,  s’amuse  tout 
un  soir  avec  ses  camarades  du  simulacre  d’un  combat,  puis, 
soupe  copieusement."  Après  un  premier  somme  ,  il- se  lève 
encore  tout  endormi,  simule,  avec  ses  bras ,  une"  défense  vi¬ 
goureuse.,  franchit  une  porte  et  revient  tout  en  sueur.  Ses  yeux 
étaient  ouverts,  mais  ii  ne  voyait  jras  ::le  lendemain ,  il 
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conservait  aucun  souvenir  de  son  accès  :,  une  autre  fois ^ 'il 
-prend  !  a  fenêtre  pour  la  porte,  èt  se  précipite  dans  la  rue. 
Cette  chute',  qui  fut  gravé , ‘n’euf  cepéüdântpas  de  suites  très- 
fâcheuses. 

12.  Schenckius  nous  a  conserve'  le'  fait  d’un'  somnambule, 
qui ,  à  la  suite  d’un  pareil  accident ,  se  fractura  la  cuisse. 

Si  nous  passons  maintenant  à  l’ctude  des  causes  du  somno-vi- 
gil  ou  du  somnambulisme,  nous  verrons  qu’elles  sont  encore  peu 
connues;  tou tefoisoi)  sait  qu'elles  sont  variables  et  relatives  aux 
diverses  circonstances  de'  la  vie;  ainsi, le  somno-vigil  provient 
quelquefois  d’une  disposition  héréditaire;  Willis.ctte  l'exemple 
d’une  famille  dont  le  père  et  les  éiifàns  furent  somnambulëè')' 
Dans  d’autres  cas,  plusieurs  individus  d’ùiie  mêthé  origine  en 
sont  atteints  ;  Horslius  nous  a  transmis  l’hisfoiredé  trois  frèresj 
tous  -  jeunes,  -qui’  furent  sornlnambiiles  â  la  même  époque. 
La  première  enfance 'est' souvent  agitée  par  'dès  rives',  dont 
l'influence  est  cependant  fort!  peu  sensible  pendant  les  deux 
■premières  années  ;  dans  la  seconde' enfance ‘, .‘on  aperçoit  quel¬ 
ques  exemples; de  como-vigil.  i is'  sont  plus  nombreux  daus  la 
jeunesse,  beaucoup  moi nj  dans  l’âge  adulte,  et  tellement 
rares. chez  des. vieillards,  que  cetlepcrjodc  dé  la  vie  humaine 
est  'réputée:  étrangère  àti  somnambulisme.'  Sur  vingt  observa¬ 
tions  particulières,  qui  sont  irnotrè  cohnais'sànpe  ,  joules  da¬ 
tent  de  l’âge  de  neuf  à  dix  ans,''  jusqu’à  trdnté‘,  quarante  et 
cinquante  ans.  On  conçoit  du  reste  que  /suivant  la  prëtôcité 
dbiti  individu  ,  son.  caractère,  etc. ,  l'invasion  pourra  survenir 
plus  tôt  ou- plus  tard.'  , 

1!  est  saris  doute  fort  singulier  que  ,  de  tous  les  exemples  de 
somnambulisme,  dont  nous  avons  fait  mention  jusqu’ici,  un 
seul  appartienne  au  sexe  féminin;  cependant  nous  connaissons 
trois  observations  de  somno-vigil  sur  'des  jeunes  filles’,  sans 
compter  l’ânecdocte  qui  s’est  embellie:  sous  la  plume  ingénieuse, 
des  auteurs 'du  joli  vaûdevillede  la  somnambule.  Quel  que  soit 
l’empire  accordé  à  la  timidité,  à  la  pudeur  ,  il  faut  saris  doute 
admettre  la  plus  grande  surveillance  des  pareris  comme  une 
sorte  de  barrière  opposée  à  la  fréquence  de  celle  névrose  parmi 
les  jeunes  personnes. 

L’influence  dés  saisons  est  ici  .presque  nulle  ;  toutefois  le 
printemps  et  l'automne*- seraient  peut-être  plus  favorables  àdk 
production  de  celte  maladie.  Si  les  prédominances  organiques 
contribuent  à  son  développement,  on  doit  placer  en  première 
ligne  celles  désignées  ordinairement  sous  le  nom  de  tempéra¬ 
ment  nerveux,  mélancolique,  bilieux  ou  sanguin.  Une  nour¬ 
riture  très-succulente,  très-stimulante;  des  alimens  trop  co¬ 
pieux,  surtout  le  soir  (Foyez  I’observ.  n°.  n  ).  Un  local  trop 
yes,s.erré  ,  un  air  trop  échauffé,  l’abus  des  liqueurs  alcooliques, 
pouvant  troubler  le  sommeil ,  sont  propres  à  favoriser  l’in  va- 
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sion  de  cette  ne'vrose.  Un  excès  de  fatigue  amène  quelquefois 
le  même  résultat  (  Voyez  l’obs.  n°.  1 1  ).  On  peut  en  dire  autant 
des  suppressions  d'hémorragie  ou  de  tout  autre  émonctoire, 
des  plénitudes  sanguines,  spermatiques ,  de  la  continence  for¬ 
cée,  peut-être  aussi  d’un  état  de  constipation  ;  mais  les  veilles 
réitérées,  les  méditations  trop  prolongées  ,  surtout  aux  dépens 
du  sommeil  et  de  tout  exercice  ,  les  emporieniens,  les  rixes  , 
les  combats  militaires,  des  frayeurs  multipliées  [Voyez  l’obs. 
n°.8);  celles  quf  résultent  dans  le  jeune  âge  de  l’habitude 
des  contes  de  revenans  (Voyez  l’obs.  n°.  ’j) ,  une  forte  appli¬ 
cation  mentale  ,  une  préoccupation  tendre  et  passionnée,  y 
ont  une  part  beaucoup  plus  active;  cependant  les  peines  de 
l’âme  semblent,  à  ce  sujet,  sans  influence  sans  doute  ,  parce 
qu’elles  agissent  plutôt  en(  affaiblissant  qu’en  excitant. 

Mais  quelle  est  la  cause  immédiate  du  somno-vigU  ?  Hors- 
tius  nous  apprend  que  ,  de  sod  temps  ,  on  appelait  les  somnam¬ 
bules  des  ma!  baptisés;  on  supposait  que  l’omission  de  quel¬ 
ques  paroles  sacramentales,  dans  la  cérémonie  dubaplême,  dé¬ 
terminait  leur  maladie.  11  s’élève  aveç  force  contre  une  telle  ab¬ 
surdité,  et  paie  au  même  moment  tribut  aux  siècles  d’ignorance, 
puisqu’il  suppose  aux  somnambules  un  esprit  prophétique  et 
l’appui  des  anges.  On  les  a  désignés,  à  une  autre  époque,  sous 
le  nom  de  lunatiques;  et  c’est  pour  le  coup  qu’ils  étaient  mal 
baptisés,  car  il  est  peu  rationnel  de  croire  que  l’influence  de  la 
lune  puisse  occasioner  un  pareil  désordre.  De  ce  que  les  accès 
se  manifestaient  la  nuit,  on  a  conclu  trop  légèrement  qu’ils 
étaient  produits  on  modifiés  par  cet  astre. 

En  résumé,  npjus. considérons  le.  somno-vigil  ou  somnam¬ 
bulisme  comme  une  névrose  ,  un  état  morbide  du  cerveau, 
une  exaltation  passagère,  mais  plus  ou  moins  prononcée  de 
l’activité  intérieure  de  cet  organe. 

Wons  manquons  de  données  pour  indiquer  les  symptômes 
précurseurs  du  somnambulisme  ;  nous  ignorons  également 
pourquoi  la  première  enfance,' celle  du  moins  qui  embrasse 
l’espace  de  trois  à  sept  ans,  et  la  vieillesse,  sont  exemples  de 
cette  névrose;  car  si,  chez  le  vieillard,  on  peut  expliquer  celle 
particularité  par  l’affaissement  et  la  débilité  ,  suite  des  années, 
cette  explication  serait  bien  peu  admissible  pour  le  jeune  âge 
où  les  impressions  sont  si  vives  et  l’excitation  si  prononcée. 

Phénomènes  du  somno-vigil.  Dans  l’état  de  sauté,  tous  nos 
organes ,  pendant  la  veille,  agissent  conformément  aux  loi? 
physiologiques  ;  pendant  le  sommeil ,  ils  sont  en  repos  ,  ceux 
du  moins  qui  dépendent  de  la  volonté.  Le  so.mno-vigil  est  un 
état  mixte  dans  lequel  une  partie  de  nos  sens  et  de  nos  "facultés 
intellectuelles  repose,  tandis  que  l’autre  est  plus  ou  moins 
éveillée,  et  met  en. action  nos  organes  locomoteurs. 

La  mémoire  est ,  de  toutes  les  fonctions  de  l'entendement, 
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celle  qui  est  le  plus  en  exercice  pendant  les  accès  du  somno- 
vigil  :  l’imagination  agit  beaucoup  moins  ,  et  cependant  elle 
est  quelquefois  susceptible  d’une  série  d’idées  bien  enchaînées  , 
surtout  quand  on  s’est  occupé  toute  la-journée  de  réflexions 
relatives  à  un  objet  quelconque;  le  jugement  est  presque  nul  ; 
la  volonté  est  en  général  régulière  ,  mais  scs  actes  ne  sont 
point  rectifiés  ordinairement  par  le jugement ■  la  volonté,  dans 
le  somnambulisme,  sert  à  le  distinguer, des  rêves  où  cette  fa¬ 
culté,  -intellectuelle  est  tout  à  fait  impuissante,  et  c’est  cette 
dernière  disposition  qui  nous  explique  le  malaise  qu’on  res¬ 
sent  dans  beaucoup  de  rêves. 

Les  somnambules  répondent-ils  quelquefois  aux  questions 
qu’on  leur  adresse  ?  Ces  réponses  sont  très-ordinaires  dans  le' 
somnambulisme  maguétique  dont  nous  n’avons  pas  dû  parler 
et  pour  lequel  nous  renvoyons  au  mot  magnétisme  ;  mais  elles 
sont  très-rares  dans  le  somnambulisme  ou  somno-v^gil  qui  fail¬ 
le  sujet  de  cet  article.  Aucun  des  auteurs  que  nous  avons 
consultés,  n’en  cite  d’exemple;  bien  plus,  les  somnambules 
qu’on  appelle  par  leur  nom ,  op  à  qui  l’on  parle ,  se  réveillent 
presque  aussitôt,  et  le  fait  d’une  conversation  soutenue  est 
trop,  identique  avec  l’état  de  veille  pour  être  admis  dans  le 
somno-vigil. 

Les  seus,  jouent  un  rôle  dans  le  somno-vigil  ;  mais  ils,  ne  sont 
Jamais  tous  accessibles  aux  impressions ,  sans  quojUil  y  aurait 
état, de  veille  et  non.  sommeil  ou  sorrinambulism<i.  Cette  parti¬ 
cipation  des  seps  varie  suivant  les  individus.  Chez  les  som¬ 
nambules,  la  vue  rie  s’exerce  jamais  ou  .presque  jamais;  c’est 
le  sens  qui  paraît  le  plus  souvent  et  le.  plus  complètement  en¬ 
dormi  :  si  ces  malades  voyaient ,  ils  se  réveilleraient  sans  doute 
aussitôt,  ou  plutôt  ils  ne  seraient  pas  somuambulçs ;  ce  sens 
rectifierait  l’erreur  de  l'imagination,  de  la  mémoire  et  des  au¬ 
tres  sens.  Je  n’hésite  pas  à  croire  que  ces  malades;  sont  privés 
de  la  vue,  soit  que  les  paupières  soient  baissées,  soit  que  les 
yeux  soient  ouverts;  pour  preuve,  je. citerai  encore  l’exemple 
de  ce  somnambule  (n°.  5)  qui  ne  témoignait  aucune  émotion 
quoiqu’on  lui  plaçât  sous  le  nez  la  lumière  d’un  flambeau. 
J’ai  moi-même,  étant  très-jeune ,  éprouvé  quelques  accès 
légers  de  somnambulisme,  et  il  me  semble  que  je  voyais  en 
dedans  de  ma  tête  ce  que  je  voulais  écrire  sans  le  secours  des 
«yeux.  Celte  illusion  du  moins  existe  encore  pour  moi ,  cepen¬ 
dant  je  n’en  ai  aucune  certitude;  c'tait-ce  l’imagination  qui 
m’éclairait ,  ou  ma  mémoire  est-elle  infidèle  ? 

Les  uns  ,  guidés  par  leurs  souvenirs ,  marchent  hardiment  an 
milieu  de  l’obscurité;  les  autres,  dont  la  mémoire  est  moins  fi¬ 
dèle  ,  vont  en  tâtonnant  et  souvent  se  heurtent  contre  les  objets 
euvironnans.  Ceux  qui  se.précipitent  par  une  croisée  qn’i  !s  pren¬ 
nent  pour  la  porte,  sont  trompés,  par /l’imagination  plus  que 
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par  les  sens  ;  car,  dans  une  nuit  profonde;  la  vue  ne  peut, 
nous  conduire.  L’ouïe,  le  sens  le  plus  étroitement  uni  au  cer¬ 
veau  ,  est,  pendant  le  somnambulisme ,  souvent  dans  une  sorte 
d’inaction  ;  cependant  tel  somnambule  cstréveillé  par  un  bruit 
léger,  tandis  qu’un  autre  est  insensible  au  son  de  la  caisse.  Un 
bruit  violent  rendait  un  autre  furieux  ,  mais  sans  le  réveiller 
(  obs.  n°.  5  ).  Le  même  individu  sortait  de  son  état  quand  il 
entendait  le  son  d’un  cor  (  Voyez  l’obs.  n°.-  5). 

Les  aberrations  du  goût  sont  également  notables  dans  le  som¬ 
no-vigil.  Le  malade  cité  n°  .9  mangeait  indistinctement  les  al i- 
raens  qu’on  lui  présentait,  et  buvait.de  l’eau  sans  se  plaindre  pour 
duvin  qu’il  avait  demandé,  tandis  que  le  sujet  del’observaticiu 
n°.  6  s’emporta  parce  qu’on  lui  doiina  un  verre  d’eau  pour 
Un  verre  d’eau-de  -vie  qu’il  désirait.  Le  même  témoigna  du 
plaisir  quand -on  lui  offrit  un  verre  de  liqueur.  Il  savourait 
une  dragée  lorsqu’il  l’avait  demandée;  dans  le  cas  contraire  , 
il  la  rejetait. 

Le  toucher  ou  ïe  tact  est  le  meilleur  guide:  des  somnam¬ 
bules,  celui  des  sens  dont  l’activité  est  la  plus  prononcée  pen¬ 
dant  leurs  accès. 

L’odorat  au  contraire  paraît- le  plus  souvent  très-engourdi  : 
les  somnambules  ne  peuvent  ou  ne  savent  en  général  odorer. 
Un  somnambule  ,  auquel  on  fit  respirer  de  l’ammoniaque, 
se  plaiguit  d’une  odeur  de  soufre  que  ,  disait-il  ,  on  faisait 
brûler  pour  l’empoisonner  ;  mais  ce  fait  ne  tend-il  pas  à  prou¬ 
ver  la  perception  d’une  impression  vive ,  d’une  irritation 
plutôt  qu’une  sensation  véritable.  Toutefois  Darwin  parle  d’un 
cataleptique  qui  flairait  une  tubéreuse  ;  mais  le  somnambu¬ 
lisme  et  la  catalepsie  ,  malgré  leur  analogie ,  ne  sont  pas  deux 
affections  identiques. 

Au  reste,  la  sensibilité  ou  l’assoupissement  des  organes  s.en- 
soriaux  est  relative  au  plus  ou  moins  d’intensité  du  sommeil 
dans  le  somno-vigil.  Tantôt  les  paupières  sont  baissées,  tantôt 
les  yeux  sont  ouverts  ,  fixes  ,  et  ne  perçoivent  point' les  rayons 
lumineux;  d’autres  fois  les  paupières ,  étant  enlr’ouvertes ,  on 
peut  distinguer  l’orbite  agité  par  un  mouvement  convulsif 
«l’un  angle  à  l’autre  (  n°.  8).  La  chaleur  de  la  peau  est  modé¬ 
rée,  et  souvent  les  mains  sont  froides;  le  pouls  est  petit,  lent, 
faible,  quelquefois  dur;  les  fonctions  de  la  vie  nutritive- sont 
cependant  peu  lésées;  la  digestion  et  la  nutrition  s’opèrent  ou 
peuvent  s’opérer;  la  respiration  n’est  pas  interrompue,  et 
i’absorplionasans  doute  lieu  comme  dans  la  veille;  l’acte  de  la 
génération  peut-il  être  consommé  pendant  le  somno-vigil  ?  les 
pollutions  involontaires  qui  arrivent  à  certains  individus  pen¬ 
dant  leur  sommeil  ou  leurs  rêves  donnent  à  cette  opinion  un 
certain  degré  de  probabilité  ;  elle  est  du  reste  confirmée  par 
l’observation  de  N. ,  n°.  9  ;  mais  j’avoue,  à  ce  sujet,  mon 
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incrédulité  ou  mon  doute  ,  d’autant  qu’après  l’émission  sper¬ 
matique  l’homme  qui  rêve  ou  qui  est  endormi ,  se  réveille  tou¬ 
jours  ou  presque  toujours. 

Enfin  les  phénomènes  de  la  maladie  sont  relatifs  à  sa  cause , 
à  l’âge ,  au  sexe  ,  au  tempérament  ou  aux  occupations  habi¬ 
tuelles  de  l’individu  ;  ce  sont  les  actes  de  la  veille  qu’il  repro¬ 
duit  pendant  le  sommeil.  Le  n°.  8  voyait  toujours  son  maître 
prêt  à  le  maltraiter.  D.  (  u°.  7  )  voulait  sonner  les  cloches  la 
nuit ,  comme  il  le  faisait  le  jour;  enfin ,  le  n°.  cj,  pendant  son 
accès, se  livrait  aux  exercices  de  la  domesticité  qui  constituaient 
son  service  journalier.  Telles  sont  (dit  Hervey)  les  extrava¬ 
gances  de  l’esprithumain  sous  l’empire  bienfaisant  du  sonuneii. 

L’invasion  de  l’accès  survient  ordinairement  dans  le  com¬ 
mencement  de  la  nuit ,  après  le  premier  sommeil  (  c’est  l’op¬ 
posé  des  rêves,  qui  le  plus  souvent  ont  lieu  vers  la  fin  de 
la  nuit);  sa  durée  est  variable  et,  en  général,  de  quelques 
heures.  On  le  fait  cesser  de  différentes  manières  ;  chez  les 
uns,  par  un  bruit  violent,  en  élevant  la  voix  fortement  à  plu¬ 
sieurs  reprises  ,  en  donnant  du  cor  (  obs.  n°r  5  )  ;  chez  d’autres , 
en  leur  chatouillant  la  plante  des  pieds,  en  passant  une  barbe 
de  plume  sur  les  lèvres  ou  en  ouvrant  leurs  paupières.  Les 
uns  se  rappellent  leurs  accès  quand  il  est  fini  ;  les  autres  n’en 
conservent  aucun  souvenir,  et  c’est  le  plus  grand  nombre. 

Le  spectacle  d’une  hystérique  est  effrayant  et  pénible;  celui 
d’une  attaque  d’épilepsie,  en  même  temps  qu’il  afflige,  offre 
quelque  chose  de  hideux  ;  mais  le  spectacle  d’un  somnambule  , 
tout  en  causant  un  certain  effroi ,  paraît,  en  quelque  sorte  , 
surnaturel  :  il  semble  que  ses  actes  sont  audessus  des  actions 
ordinaires  de  la  vie.  Dans  Macbeth  (  tragédie  de  Shakespeare) ., 
Frédégonde,  rêvant  à  l’assassinat  de  Mal  corne ,  se  lève  tout 
endormie,  parcourt  la  scène,  une  torche  à  la  main,  un  poi¬ 
gnard  dans  l’autre  ,  et  toute  entière  à  l’idée  dumeurtrequ’elle 
médite,  elle  poignarde  son  propre  fils,  celui  à  qui  elle  vou¬ 
lait  immoler  sa  victime.  Celte  scène  de  somnambulisme  glace 
constamment  d’effroi  tous  les  spectateurs. 

Je  ne  connais  point  de  faits  de  somnambulisme  observé 
pendant  le  jour;  mais  je  conçois  très-bien  qu’il  puisse  avoir 
lieu  chez  un  homme  qui  y  serait  sujet  s’il  se  couchait  le  matin 
après  une  forte  fatigue,  et  si  l’on  favorisait  son  sommeil  par  le 
silence  et  une  profonde  obscurité. 

Le  diagnostic  du  somnambulisme  est  facile  à  établir,  maL 
gré  ses  rapports  avec  certains  rêves  et  le  cauchemar  dont  il  n’est 
en  quelque  sorte  qu’un  degré  plus  prononcé  ou  l'apogée;  mais 
il  faut  cependant  le  bien  observer  avant  d’attester  son  exis¬ 
tence  ;  car  il  est  telle  circonstance  où  il  pourrait  être  simulé 
ou  supposé.  On  conçoit  en  effet  qu’un  jeune  homme,  appelé 
au  service  militaire ,  feigne ,  pour  s’y  soustraire  ,  cette  affec- 
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tion,  ou  qu’un  individu,  pour  empêcher  un  mariage  qui  ]e 
contrarie,  accuse  son  rival  d’être  passible  de  cet  accident.  Unè 
jeune  personne  pourrait  encore  avoir  recours  à  un  pareil  stra¬ 
tagème  pour  éloigner  un  homme  qui  ne  lui  conviendrait  pas, 
ou  se  rendre  coupable  d’un  pareil  mensonge  pour  faire  rompre 
un  engagement  nuisible  à  ses  intérêts  ou  à  ses  affections ,  etc. 

On  a  rapporté  le  fait  d’un  assassin  qui ,  voulant  donner  le 
change,  prétendit  avoir  commis,  dans  un  accès  de  somno- 
vigil ,  le  crime  dont  il  s’était  rendu  coupable  ,  et  pour  lequel 
il  fut  condamné. 

Le  pronostic  doit  être  incertain  ou  mesuré,  car  on  ignore 
en  général ,  au  moins  pendant  les  premiers  temps ,  la  force ,  la 
longueur,  la  fréquence  des  accès ,  et  quelle  sera  la  durée  de 
cette  affection;  cependant  il  ne  saurait  être  fort  grave  ,  puis¬ 
qu’on  ne  rapporte ,  dans  les  recueils  que  nous  avons  parcourus, 
aucun  exemple  de  mortalité.  Sans  doute,  les  accidents  très- 
fâcheux,  auxquels  le  somnambulisme  a  donné  lieu  quelque¬ 
fois  ,  peuvent  être  funestes  ;  mais  ils  ne  sont  pas  de  l’essence 
de  la  maladie ,  et  pourront  presque  toujours  être  prévenus-, 
sauf  au  premier  accès,  par  une  surveillance  active  ou  des  pré¬ 
cautions  bien  entendues. 

Le  somnambulisme  est  fort  rarement  réuni  à  d’aüt-res  mala¬ 
dies;  si  cependant  Ses  accès  se  rapprochaient  ,  on  serait  fondé 
à  craindre  qu’ils  n’exerçassent  à  la  fin  une  influence  fâcheuse 
sur  les  facultés  mentales  ;  mais  l’expérience  paraît  jusqu’ici 
muette  sur  ce  point. 

La  médecine  active  étant  peu  susceptible  d’applications  dans 
le  traitement  du  somno-vigïl,  les  règles  de  l’hygiène  offriront 
des  ressources  plus  utiles  et  suffisantes  dans  bien  des  cas. 

On  tâchera  de  procurer  à  ces  malades  une  salle  assez  grande 
pour  qu’i  ls  puissent  respirer  librement.  On  leur  recommandera 
de  coucher  la  tête  un  peu  élevée,  peu  couverte,  et  d’appeler 
ou  conserver  la  chaleur  aux  pieds.  Leur  lit  ne  sera  ni  trop 
mon,  ni  trop  dur.  Il  convient  que  leur  régime  se  compose d’a- 
limens  sains  de  facile  digestion  ;  qu’ils  s’abstiennent  du  souper 
ou  que  ce  repas  soit  fort  léger  et  pris  de  bonne  heure.  I  ls  use¬ 
ront  du  vin  modérément  et  se  priveront  de  tous' les  stimuiàus 
trop  actifs,  solides  ou  liquides.  Le  matin,  a  jeun,  ils  feront 
usage  de  boissons  laxatives  afin  d’assurer  la  liberté  du  ventre. 
On  peut  tirer  un  bon  parti  des  bains  tiëdes  continués  pendant 
quelque  temps.  Dans  les  cas  d’embarras  gastrique  ou  de  plé¬ 
thore  sanguine ,  on  a  recours,  dans  le  premier,  aux  évacuans; 
dans  le  second,  aux  adoucissans  et  même  aux  sangsues  ou  à 
la  saignée.  Voyez  l’observation  n°.  8. 

Un  exercice  modéré  sera  une  bonne  garantie  contré  le  re¬ 
tour  des  accès;  mais  le  changement  de  climat,  le  séjour  à 
la  campagne ,  les  voyages  surtout  ne  sont  pas  à  négliger  :  il 
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importe  que  ces  malades  soient  surveilles ,  surtout  dans  le 
commencement  de  la  nuit;  qu’il  y  ait  de  la  lumière  dans  leur 
chambre,  et  qu’on  les  réveille,  mais  doucement,  dès  le  début 
de  leur  accès. 

Si  l’on  ne  peut  placer  personne  près  d’eux,  on  ferme  à  clef 
les  fenêtres  et  lès  portes  de  leur  chambre  après  en  avoir  retiré 
les  armes  et  tout  autre  objet  susceptible  d’occasioner  des 
accidens. 

On  a  proposé  des  moyens  de  correction ,  et  on  cite  à  l’appui 
dès  exemples  de  réussite.  Scheuékiüs  parle  d’un  somnambule 
qui,  pendant  son  accès , fut  fustigé ,  et,  par  suite,  guéri.  Sans 
doute,  s’il  n’exislait  d’autre  voie  de  salut,  il  faudrait  bien  y 
recourir  ;  mais  non-seulement  les  coups  ,  les  flagellations  ,  les 
surprises  né  sont  point  indispensables ,  bien  plus  ils  otH^  dans 
quelques  cas,  été  nuisibles.  En  effet,  on  a  rapporté  qu’un 
somnambule,  qui  nageait  pendant  son  accès.,  ayant  été. appelé 
plusieurs  fois-  par  son  nom  ,  fut  tellement  effrayé  à  son  réveil 
qu’il  se  noya,  et  l’on  s'imagine  facilement  l'impression  fâcheuse 
que  pourrait  produire  toute  violence  imméritée. 

Toutefois  nous  ne  verrions  aucun  inconvénient  à  employer 
les  aspersions  d’eau  froide  comme  moyen  propre  à  faire  césser 
les  crises. 

Ne  savons-nous  pas  d’ailleurs  que  cette  névrose  s’affaiblit 
presque  toujours  avec  l’âge,  et  guérit  spontanément  au  bout 
d’un  temps  plus  ou  moins  long. 

On  a  encore  conseillé  contre  cette  affection  l’électricité, 
mais  nous  concevons  difficilement  l’avantage  qu’on  peut  en 
espérer:  Ce  procédé  a  sans  doute  été  proposé  dans  la  nouveauté 
et  comme  tout  moyen  nouveau  donné  par  les  preneurs  pour 
une  panacée  universelle.  Dans  tous  les  cas  ,  ou  n’en  fera  usage 
qu’avec  modération. 

On  peut  consulter,  sur  cette  maladie,  Aristote,  de  gen. 
nnim.i  L.  Cælius  Rhodiginus,  Fracastor,  Langius ,  Schenç- 
kius  ,  Henri c.  ah  Heers  ,  Horstius ,  nctrr.  med.  ;  Petrus  Salius 
Diversus,  obs. ,  Haller,  physiol.  ;  Gassendi,  et  l’Encycl. 
méthodique,  art.  somnambulisme  ;  PineJ  ,  et  les  dissertations 
de  MM.  Vernhes,  Gadonet  Guiollotde  Clievaunes  ,  médeçiçs 
de  l’école  de  Paris  ,  donlles  recherches  se  font  lire  avec  beau¬ 
coup.  d’jntérêt.  Voyez  catalepsie,  cauchemar,  magnétisme, 

-REVES  ,  SOMMEIL  ,  SONGES.  (  LOÜTER-W:  LLERMAV  ) 

horst  (jacobns).  De  nalurâ,  dlfferentiis,  et  causis  eorum,  qui  dormienles 

ambulant;  in-8°.  Lipsiçe,  1 5ç)3- 

takdlêe ,  Disserlatio  de  noctisurgio ;  in-zj0 .  FiUembergœ,  1602. 
pomamus,  Disserlatio  I  et  11  de  noctambulis  ;  in-.j c'.  P'Utembergœ,  i6jg. 
eeculer,  Disserlatio  de  noctambalis ;  in-4°.  Gissce,  i665. 

«ciiENcViDS  (■jobàiines-Thëôdôrns),  Disserlatio  de  ambulâtione  insomno; 
leruc,  i6;r. 
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Albisüs  (Bcrnardns),  Disserlalio  de  somnamhulismo ;  in-&°.  Francofurii 
ad  Viadrum,  1689. 

Hoffmann  (  FrklericMs  ),  Disserlalio  de  somnamhuUs ;  ia-Ç>.  Halœ,  i6g5. 
stf.ffantus,  DUserlutio  de  somnumhulis  ;  in-4".  Basileœ,  1701. 
bobn  ,  Disserlalio.  Casuscegri  noclaml/utationis  morbo  laborantis;  irf-40.  - 
Lipsiœ ,  1717. 

Réimprimée  dans  la  Collection  des  thèses  de  médecine  de  Haller,  vol. 

Moll  (johami-diristian) ,  Alhandlung  vàm  HYachlwandeln’;  c’est-à-dire. 
Traité  du  sotohambulisiné  ;  in-8".  Qaetllîtiboorg.,  ij53. 
bichter  ( Gcorgius-Goltjob ),  Disserlalio  de  statu  mixlo  somni etvigiliœ , 
quo  dormientes  multa  ■vigilanlium  munera  obeunt ,-  in-4°.  GotLingce, 

meier  ,  V ersuch  einer  Erklaerung  des  Nachlwandèlns;  c’est-à-dire,  Essai 
d’une  explication  du  somnambulisme  ;  in-8°.  Halle,  1 758. 
fricke  ,  Commentalio  de  noclambuUs  :  in-4°.  Halœ,  1 778. 
tardy  de  montra vel,  Essai  sor  la  théorie  du  somnambulisme  magnétique; 
108  pages  in-8°.  Paris,  1  785. 

FouRNEL,  Essai  sur  les  probabilités  du  somnambulisme  magnétique;  70  pages 
in-8°.  Paris,  1788. 

TAN  der  RELEN,  Disserlalio  de  somnambulatione ;  in-8°.  Lovanii,  178 6. 
Terdbes  (m.  d.  ^. ),  Dissertation  sur  le  somnambulisme;  34  pages  in-4°. 

■wiENitoLo  (a .),  P sychologisdie  Vorlesung  ueber  den  natuerlischeh 
Somnambulismes  ;  c’est-à-dire .  Leçon  psychologique  sur  le  somnambu¬ 
lisme  naturel  ;  in-8°.  Lemgo  ,  1 8.0.5 - 

TCYSÉCBR  (a.  m.  j.  chastenet'  de  j,>  Recherchés  et  observations  physiologiques 
sur  l’homme  dans  l’état  de  somnambulisme  naturel,  et  dans  l’état  de  som¬ 
nambulisme  provoqué  par  l’acte  magnétique;  43o  pages  ih-8°.  Paris,  i8lt. 
OBIOLLOT  (  Louis-nenis),  Recherches  medicales  sur  le  somnambulisme  (dis¬ 
sertation  inaugurale);  41  pages  in-40.  Paris, 'i.8»3. 

ROÜLLIER  (Auguste),  Exposition  physiologique  du  magnétisme  animal  et  du 
somnambulisme;  284  pages  in-8“.  Paris,  1817.  (  vaidt) 

SOMNIFERE,  adj.,  somnifer ,  somnificùs ,  des- iiiois  la¬ 
tins  somnus,  sommeil,  et.  fero ,  je  porte  ;  qui  porté,  qui  ex¬ 
cite  au  sommeil;  ne  se  dit  en  médecine  que  des  médicamens 
qui  ont  la  propriété  de  jeter  l’économie  dans  un  état  d’acca¬ 
blement  et  d’engourdissement  qui  est  bientôt  suivi  d’un  som¬ 
meil  plus  ou  moins  profond  et  artificiel.  On  désigne  pi  ris  géné¬ 
ralement  ces  médicamens  sous  le  nom  .de  narcotiques.  Voyez 

3SARC0TIQUE  et  STUPEFIANT.  (M.  G.) 

SOMNOLENCE,  s.  f.,  somnolenlia ;  état  intermédiaire 
entre  le  sommeil  et  la  veille,  assoupissement  léger  d’où  l’on 
peut  être  facilement  retiré,  et  où  l’on  retombe  bientôt.  La 
somnolence  est  un  symptôme  d’un  grand  nombre  de  maladies; 
elle  semble  indiquer  une  affection  commençante,  quoique  lé¬ 
gère  du  cerveau,  et  par  conséquent  doit  toujours  faire  l’objet 
de  l’aliention  du  médecin  quand  elle  s’observe  chez  un  ma¬ 
lade.  Elle  ne  diffère  du  coma,  du  car  us  et  de  la  le'thargie  que 
pat-  le  degré  et  par  l’intensité  qui  va  toujours  en  augmentant 
dans  les  affections  que  nous  venons  de  nommer.  Voyez  ces 
divers  mots.  (m.  c.). 
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scitafferus,  Dissertatio  de  soporis;  in-4°.  Basileœ,  t643. 

5»SD ,  Dissertatio  de  sopore ;  in-4°.  Regiomonlis,  i685. 
de  maets,  Dissertatio  de  morbis  soporosis;  in-4°.  Lugduni  Balavorum, 
16S7. 

deckers,  Dissertatio  de  morbis  soporosis;  in-40.  Lugduni  Batauorum, 

starke,  Dissertatio  de  soporibus;  in~4°.  Lugduni  Balavorum ,  1703. 

J  antre  ,  Dissertatio  de  affeclïbus  soporosis  et  vertigine;  m~4°.  Altdorfii , 
1743. 

eoettcher,  Dissertatio.  Specimen  semiologiœ  medicinalis  criticœ  de  so- 
pore  inlerdiim  periculi  vacUo,  c/uin  irnà  salulari;  in-8°.  Bostochii , 
1794.  .  (v.) 


SON,  s.  m.,  sonitus.  Si  la  nature  n’avait  pas  organisé  l’o- 
reille  pour  entendre,  la  plupart  des  corps  dont  nous  sommes 
éloignés,  et  qui  sont  plongés  dans  l’obscurité,  n’exciteraient 
en  nous  aucune  sensation  ,  et  ce  ne  serait  qu’après  nous  en  être 
approchés,  et  au  moment  où  nous  les  toucherions  qu’il  nous 
serait  possible  d’acquérir  le  sentiment  de  leur  existence. 

La  cause  de  cette  influence  singulière ,  que  l’on  a  nommée 
son,  donne  lieu  à  des  considérations  physiques  ou  physiologi¬ 
ques,  suivant  que  l’on  examine  en  eux-mêmes  ou  relativement 
à  nous  les  effets  qu’elle  produit.  Dans  le  premier  cas,  nous 
cherchons  à  connaître  comment  il  se  fait  que  certains  corps  y 
sans  rien  émettre  de  leur  propre  substance,  peuvent  agir  biea 
au-delà  des  limites  dans  lesquelles  ils  sont  naturellement  con¬ 
tenus.  Nous  tâchons  de  découvrir  quelles  sont  les  raisons  aux¬ 
quelles  il  faut  attribuer  la  différence  remarquable  qui  caracté¬ 
rise  assez  bien  chaque  espèce  de  ton  pour  que  l’oreille  la  moins 
exercée  puisse  la  saisir. avec  tant  de  facilité.  Enfin,  nous  étu¬ 
dions  les  résultats  sensibles  que  provoque  la  simultanéité  des 
sons.  Dans  le  second  cas  ,  en  s’éclairant  des  lumières  que  four¬ 
nissent  la  physique  et  l’anatoinie;  autant  qu’on  le  peut,  on 
essaie  d’expliquer  comment  l’organe  de  l’ouïe  perçoit  les 
sons  ,  et  du  quelle  manière  celui  de  la  voix  parvient  k  les  for¬ 
mer.  Mais  nous  sommes  sous  ce  rapport  beaucoup  moins 
avancés  que  sous  le  précédent;  car,  si  nous  avons,  relative¬ 
ment  à  leur  formation  et  k  leur  propagation  ,  des  idées 
justes  fondées  sur  l’expérience  ,  et  auxquelles  il  est  même  pos¬ 
sible  d’appliquer  Je  calcul,  nous  ne  possédons  au  contraire 
que  des  renseignemens  fort  inexacts  sur  les  fonctions  de  l’o¬ 
reille,  etsur  le  mécanisme  de  l’appareil  vocal. 

Pour  compléter  le  tableau  des  propriétés  du  son,  envisagé 
sous  le  rapport  médical ,  il  suffirait  d’ajouter  à  la  série  des 
considérations  qui  précèdent ,  l’examen  des  influences  que  la 
musique  exerce  sur  l’économie  animale.  Telle  serait  effective^ 
ment  la  marche  que  nous  suivrions  si  la  plupart  des  chapitres 
que  nous  venons  d’indiquer  n’avaient  pas  déjà  fourni  la  ma¬ 
tière  de  plusieurs  articles  auxquels,  afin  d’éviter  les  répétitions, 
5z.  9 
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nous  serons'fréquemment  obligés  de  renvoyer.  Tels  sont  les 
mots  audition  ,  chant,  cornet  acoustique ,  musique ,  oreille  , 
ouïe,  parole ,  etc.  Notre  tâche  se  trouvant  ainsi  considérable¬ 
ment  diminuée ,  quelques  pages  nous  suffiront  pour  énoncer  les 
principales  propriétés  physiques  du  son,  et  pour  établir,  au 
moyen  de  quelques  propositions  ,  les  rapports  qui  existent 
entre  ce  que  nous  allons  dire  et  ce  que  nous  ne  pourrions  ré¬ 
péter  sans  inconvénient- 

Formation  et  propagation  des  sons.  Tout  corps  ,  élastique 
dont  le  ressort  a  élé  tendu,  fait  continuellement  effort  pour  re¬ 
couvrer  sa  figure  primitive,  ce  qui  arrive  aussitôt  que  la  puis¬ 
sance  qui  le  maîtrisait,  cessant  d’agir,  permet  à  chaque  partie 
de  reprendre  la  position  que  lui  assignent  les  forces  naturelles 
qui  la  sollicitent.  Ce  rétablissement,  d’après  la  nature  même 
de  la  cause  qui  le  détermine,  ne  peut  avoir  lieu  que  par  des 
oscillations  successives ,  dont  les  amplitudes  vont  toujours  ea 
diminuant,  et  qui  ,. toutes  choses  égales  d’ailleurs,  sont  d’au¬ 
tant  plus  rapides-  que  les  substances  où  elles  se  développent 
.jouissent  d’une  élasticité  plus  roide.  Ce  mouvement  vibra¬ 
toire,  quelle  qu’en  ait  été  la  cause,  se  transmet  du  corps  où  il 
est  né  dans  la  couche  d’air  qui  le  touche  immédiatement.  A 
son  tour,  la, couche  d’air. ébranlée  réagit  sur  celle  qui  la  suit, 
et  de  proche  en  proche,  mais  toujours  en  s'affaiblissant;  l’in¬ 
fluence  se  propage  à  des  distances  d’autant  plus  considérables 
que  l’action  primitive  était  elle- même  plus  énergique. 

.  En  examinant  les  ondes  formées  à  la  surface  d’uue  eau  tran¬ 
quille  dans  laquelle  on  a  jeté  une  pierre,  on  aura  une  idée  des 
ondulations  que  le  corps  sonore  imprime  dans  tpus  les  sens  à 
la  masse  d’air  dont  il  est  environné  :  ondulations  qui ,  lors¬ 
qu’elles  sont  assez  rapides,  et  peuvent  arriver  à  uneoreille  bien 
constituée,  lui  font  éprouver  une  sensation  que  l’on  désigne 
par  les  mots  son  ou  bruit.  Ces  deux  expressions,  qui  indiquent 
les  effets  d’une  même  cause,  ne  sont  cependant  pas  synonymes. 
La  première  est  spécialement  employée  pour  désigner  les  sons 
comparables  ou  musicaux  que  produisent  des  Ondulations  aé¬ 
riennes  permanentes  et  régulières.  La  seconde  ne  sert  que  pour 
•caractériser,  cette  impression  que  fait  naître  tout  mouvement 
vibratoire  qui  diffère  du  précédent,  soit-  parce  qu’il  manque 
de  permanence  ou  de  régularité,  soit  parce  qu’au  lieu  d’ctre 
simple  il  est  formé  d’une  multitude  confuse  de  sons  divers  qui 
se  font  entendre  à  la  fois ,  et  ne  sauraient  par  conséquentavoir 
de  netteté.  C’est,  par  exemple,  ce  que  l’on  remarque  quand  on 
fait  simultanément  résonner  toutes  les  cordes  d’un  clavecin  , 
ou  bien  lorsqu’on  est  placé  trop  près  d’une  grosse  cloche  sus¬ 
ceptible  de  faire  vibrer  en  même  temps  tous  les  corps  élasti¬ 
ques  qui  se  trouvent  dans  son  Voisinage.  Dans  l’un  et  l’autre 
cas,  on  n’çntcnd  que  du  bruit;  mais  en  s’éloignant  graduelle- 
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ment,  les  sons  les  plus  faibles  perdent  peu  à  peu  de  leur  inten¬ 
sité,  et  bientôt  deviennent  imperceptibles,  de  manière  que  les 
plus  forts  arrivent  seuls  à  l’oreille  ,  qui  peut  alors  les  distin¬ 
guer,  et  assigner  le  rang  qu’ils  occupent  dans  l'échelle  mu¬ 
sicale. 

L’expérience  confirme  la  réalité  du  mécanisme  auquel  nous 
avons  attribué  la  production  et  la  propagation  du  son.  Car, 
si  l’on  observe  le  mouvement  dont  est  animée  une  corde  forte¬ 
ment  tendue,  et  sur  laquelle  on  fait  passer  un  archet ,  on  voit 
qu’elle  s’écarte  alternat!  veulent  à  droite  et  à  gauche  de  sa  posi¬ 
tion  primitive;  que  le  son  qu’elle  fait  entendre  s’affaiblit  à 
mesure  que  l’amplitude  des  oscillations  diminue ,  et  qu’il  cesse 
même  tout  à  fait  lorsqu’un  obstacle  les  arrête  subitement.  Ua 
ressort  élastique  fixé  par  une  de  ses  extrémités.,  une  cloche  de 
verre  ou  de  métal,  et  en  général  toutes  les  substances  douées 
d’une  élasticité  roide,  donnent  lieu  à  des  résultats  absolument 
semblables.  Seulement  on  remarque  que  les  principales  condi¬ 
tions  physiques  de  la  foi^nalion  des-  sons ,  restant  exactement 
les  mêmes,  ils  nous  font  cependant  éprouver  des  impressions 
qui  varient  suivant  la  nature  de  la  matière  que  l’on  fait  vibrer. 
Ces  modifications  d’un  même  son  constituent  ce  que  l’on  a 
nommé  le  timbre.  H  est  éclatant  pour  certains  corps,  obscur 
pour  certains  autres,  et  à  cet  égard  les  nuances  sont  tellement 
multipliées  .qu’il . serait  difficile  de  trouver  deux  instrumens 
qui ,  placés  dans  les  mêmes  circonstances ,  ne  présentassent 
pas  à  une  oreille  exercée  quelque  différence  appréciable.  . 

On  parvient  avec  la  même  facilité  à  se. rendre  compte  de 
l’espèce  d’influence  qu’exercent  l’air,  et  en  général  tous  les 
corps  solides,  liquides  on  fluides  élastiques  qui  servent  de  vé¬ 
hicule  au  son. 

Pour  que  celui-ci  soit  appréciable ,  il  faut  que  ces  substances 
puissent  établir  une  communication  non  interrompue  depuis 
le  corps  sonore  jusqu’à  la  membrane  du  tympan,  ou  aumoins 
jusqu’aux  parties  solides  de  la  tête  susceptibles  d’être  ébranlées 

Far  les  vibrations  sonores,  et  de  les  transmettre  à  l’organe  de. 

ouïe  :  c’est  ce  qui  arrive  lorsque  l’on  tient  entre  les  dents  une 
clef  que  l’on  met  en  contact  avec  un  corps  qui  résonne  ou 
bien  lorsque  l’on  pose  sur  le  front  ou  sur  les  tempes  un  dia- 
pazonqiie  l’on  fait  ensuite  vibrer.  La  sensationque  l’on  éprouve 
alors  diffère  essentiellement  de  l’audition  proprement  dite, 
surtout  si  l’on  nomme  ainsi  la  faculté  d’évaluer  les  nuances 
les  plus  délicates  des  sons.  Mais  si  le  mot  entendre  désigne  in-' 
différemment  toute  impression  obscure  ou  distincte  dont  l’o¬ 
reille  est  le  siège,  il  faudra  nécessairement  admettre  que  cet 
organe  peut  encore  remplir  une  partie  de  ses  fonctions  lorsque 
les  ondulations  sonores  ne  lui  parviennent  que  médiatement. 

9- 
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En  plaçant  un  timbre  sous  le  récipient  d’une  machine  pneu¬ 
matique,  et  en  y  faisant  le  vide,  on  remarque  que  le  son 
n’est  plus  transmis,  ce  qui  arrive  encore  lorsqu’on  environne 
la  source  d’où  il  émane  avec  des  corps  mous  qui ,  par  leur  dé¬ 
faut  d’élasticité,  s’opposent  à  la  propagation  du  mouvement 
vibratoire.  Par  conséquent,  tout  milieu  élastique  est  néces¬ 
sairement  propre  à  transmettre  les  sons. 

Larapidkédecetle  transmission  dépend  de  la  nature  du  mi¬ 
lieu  au  moyen  duquel  elle  s’effectue.  Ainsi  des  expériences  faites 
en  France  vers  1758,  ont  montré  que,  dans  un  air  tranquille, 
et  à  la  température  de  six  degrés,  le  sort  parcourt  173  toises 
(337  mètres)  par  seconde  :  vitesse  qui  augmente  ou  diminue 
à  mesure  que  le  thermomètre  monte  ou  descend.  Les  variations 
barométriques  n’exercent  d’ailleurs  à  cet  égard  aucune  in¬ 
fluence;  en  telle  sorte  que',  les  autres  conditions  restant  les 
mêmes ,  on  obtiendrait  des  résultats  parfaitement  identiques 
en  opérant,  soit  dans  les  hautes  régions  de  l’atmosphère ,  soit 
h  la  surface  de  la  terre.  Seulement  l’intensité  du  son,  e’est-à- 
dire  la  grandeur  de  l’impression  qu’il  nous  fait  éprouver  est 
plus  considérable  à  proportion  que  la  densité  de  la  couche 
d’air  où  il  s’est  primitivement  développé,  est  elle-même  plus 
grande;  ce  qui  doit  être,  puisque  cei te  couche  ayant  alors 
plus  de  masse,  elle  réagit  plus  efficacement  sur  celles  qu’elle 
doit  ébranler.  Dans  une  atmosphère  agitée,  la  vitesse  du  son 
augmente  ou  diminue,  et  en  général  cette  modification  dépend 
de  ia  coïncidence  ou  de  l’opposition  des  deux  mouveinens;. 
S’ils  ont  lieu  dans  le  même  sens  ,  le  son  éprouve  une  accélé¬ 
ration  qui  est  égale  à  la  vitesse  actuelle  de  l’air,  et  dans  le  cas 
contraire,  il  subit  une  retardation  absolument  semblable.  Mais 
lorsque  le  courant  atmosphérique  est  obliquement  dirigé ,  il 
faut  avoir  recours  aux  principes  de  la  décomposition  des 
forces,  et  modifier  la  vitesse  habituelle  du  son,  de  toute  la 
quantité  qui  est  exprimée  par  celle  des  deux  composantes  qui 
se  trouve  parallèle  à  la  direction  des  rayons  sonores. 

En  examinant  comparativement  les  résultats  que  fournit 
l’expérience.,  et  ceux  que  la  théorie  indique ,  on  est  conduit  à 
celte  conséquence  singulière,  que  le  son  se  meut  avec  plus  de 
rapidité  que  ne  le  comportent  les  conditions  physiques  qui  le 
déterminent  h  se  propager.  Or,  de-toutes  les  causes  auxquelles 
on  pourrait  attribuer  cette  différence,  aucune  ne  paraît  aussi 
probable  que  celle  dont  on  est.  redevable  à  M.  De  Laplace.  Il 
remarque  que,  dans  la  formation  des  ondes  sonores,  les  cou¬ 
ches  d’air  éprouvent  alternativement  des  compressions  et  des 
dilatations  très-rapides  qnr  mettent  eu  jeu  le  calorique  latent 
de  l’atmosphère,  et  font  à  chaque  instant  varier  sa  température 
avec  une  telle  promptitude,  que  le  thermomètre  ne  saurait  en 
tenir  compte.  Ce  là ,  il  résulte  donc  que  le  ressort  de  l’air  n’est 
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pas  uniquement  en  rapportavec  la  pression  qu’il  éprouve,  mais 
que  sa  tension  dépend  aussi  des  influences  variables  de  la  tem¬ 
pérature,  dont  l’effet  définitif  serait  d’augmenter  la  rapidité 
du  son  d’un  sixième  à  peu  près,  car  en  ne  faisant  usage  que 
des  seules  données  que  fournit  le  calcul ,  on  trouve  qu’il  par¬ 
courrait  parrseconde  iz{4  toises  (279  mètres),  au  lieu  de  173- 
toises  (  537  mètres),  que  donne  l’expérience. 

Quoique  nous  connaissions  assez  mai  tout  ce  qui  a  rapport 
a  la  constitution  physique  des  différens  corps,  cependant  noua 
possédons  des  notions  suffisantes  pour  ne  point  hésiter  d’ad¬ 
mettre  que  les  solides,  et  très-probablement  aussi  les  liquides 
doivent  transmettre  le  sou  avec  plus  de  rapidité  que  ne  le  font 
les  fluides  élastiques:  D’ailleurs  ,  MM.Hassenfratz  et  Biol  ont 
fait,  à  cet  égard,  des  expériences  directes  qui  dissipent  toutes 
les  incertitudes  que  pourrait  laisser  une  conséquence  purement 
rationnel  le.  Le  premier  de  ces  physiciens  s’est  assuré  qu’en  appli¬ 
quant  l’oreille  à  l’extrémité  d’une  longue  muraille,  au  moment 
où  une  autre  personne  donnait  un  coup  de  marteau  vers  l’ex¬ 
trémité  opposée,  on  entendait  alors  deux  percussions  dis¬ 
tinctes  :  l’une  était  transmise  paria  pierre,  arrivait  d’abord  à 
l’oreille,  et  paraissait  beaucoup  plus  faible  que  celle  qui  $e 
propageait  au  moyen  de  l’air ,  suivant  les  lois  ordinaires  de  la 
transmission  du  son.  M  Biot,  placé  dans' des  circonstances 
■plus  favorables,  a  pu  mettre  dans  ses  recherches  une  exacti¬ 
tude  plus  scrupuleuse,  et  numériquement  évaluer  des  résul¬ 
tats  que  son  prédécesseur  avait  seulement  entrevus.  11  a  fait 
ses  expériences  sur  un  assemblage  de  tuyaux  de  fonte  dont  la 
longueur  était  de  g5i  mètres,  en  y  comprenant  l’épaisseur  des 
rondelles  de  plomb  qui  servaient  à  les  réunir,  tin  coup  de 
marteau  donné  à  l’origine  de  cetteespèce  de  canal ,  faisait  en»' 
tendre-à  l’observateur  placé  à  l’autre  extrémité,  deux  percus¬ 
sions  ,  l’une  transmise  par  le  métal ,  et  l’autre  par  l’air.  La  pre-  . 
mière,  beaucoup  plus  rapide,  arrivait  à  l’oreille  deux  secondes 
et  demie  avant  la  deuxième.  Le  soin  que  M.  Biot  avaiL  eu  de 
comparer  les  chronomètres  dont  il  fit  usage  ,  la  méthode  d’ob¬ 
servation  à  laquelle  il  crut  devoir  accorder  la  préférence,  et 
•surtout  la  précaution  de  répéter  chaque  expérience, un  grand 
nombre  de  fois,  garantissent  la  précision  du  résultat  définitif 
auquel  il  est  parvenu.  En  telle  sorte  que ,  dans  un  assemblage 
comme  celui  dont  il  est  ici  question,  le  son  se  propageait  dix 
à  onze  fois  plus  vile  que  dans  l’air,  vitesse  à  la  vérité  un  peu 
moindre  que  celle  que  M.  Cliladni  avait  déterminée  d’après 
■des  expériences  moins  directes  ,  mais  cependant  très-con¬ 
cluantes.  Cette  différence,  loin  d’accuser  le  travail  de  M.  Biot, 
prouve  au  contraire  son  exactitude ,  puisque  dans  la  série  de 
tuyaux  sur  laquelle  il  a  opéré,  il  y  avait  des  rondelles  de 
plomb  intercaiiaires ,  qui ,  bien  qu’elles  fussentlbrlement  com- 
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primées,  ont  dû  ne’anmoins  ralentir  la  vitesse  du  son  d’une 
quantité  appréciable. 

A  mesure  que  l’on  s’éloigne  d’un  corps  sonore  inis  en  vi¬ 
bration  ,  on  éprouve  une  sensation  qui  va  continuellement  en 
s’affaiblissant ,  et  qui  même  bientôt  finit  par  être  tout  à  fait 
inappréciable.  Cet  affaiblissement  est  la  conséquence  néces¬ 
saire  du  mécanisme  à  l’aide  duquel  le  son  se  propage  libre¬ 
ment  dans  l’air  en  y  excitant  des  ondulations  d’autant  plus 
faibles  qu’elles  s’écartent  davantage  de  leur  centre  commun; 
En  effet,  le  nombre  des  molécules  ébranlées  devenant  aiors 
plus  considérable,  chacune  d’elles  doit  être  animée  d’une 
moindre  vitesse ,  c’est-à-dire  faire  des  oscillations  d’une  moin¬ 
dre  amplitude,  et  par  conséquent  agir  moins  vivement  sur 
l’organe  de  l’ouïe.  A  cet  e'gard,  ce  mode  de  propagation  a  une 
parfaite  analogie  avec  la  manière  dont  se  transmettent  les  éma¬ 
nations  ou  les  ondulations  lumineuses. 

Les  mêmes  principes  nous  mènent  à  cette  conclusion.,  que 
dans  un  air  libre  l’intensité  du  son  suit  la  raison  inverse  du 
carré  de  la  distance  ï  néanmoins  il  en  èïrtout  autrement  lors¬ 
qu’un  obstacle  empêche  la  divergence  des  rayons  sonores. 
Ainsi,  une  colonne  d’air  stagnant  contenu  dans  un  long  ca¬ 
nal,  transmet  le  son  avec  une  telle  fidélité,  que  deux  interlo¬ 
cuteurs  fort  éloignés  l’un  de  l’autre,  peuvent ,  au  moyen: de 
cet  artifice,  et  sans  rien  perdre  de  leur  conversation ,  s’entrete¬ 
nir  à  voix  basse,  ainsi  qu’ils  le  feraient  s’ils  se  parlaient  à  l’o.- 
reille.  Ce  fait  est  un  de  ceux  queM.  Biot  a  constatés  lorsqu’il 
fit  des  expériences  sur  la  longue  suite  de  tuyaux  dont  nous 
avons  précédemment  parlé. 

On  produirait  encore  un  effet  semblable  en  employant  con- 
venablement  toute  autre  cause  susceptible  de  changer  la  direc¬ 
tion  naturelle  des  rayons  sonores.  Les  surfaces  élastiques  sont 
dans. ce  cas;  elles  réfléchissent  le  son  et  se  comportent  à  son 
égard  comme  elles  le  feraient  relativement  à  tout  autre  corps 
doué  d’un  ressort  parfait,  c’est-à-dire qjug  lesangles  d’incidence 
et  de  réflexion  sont  égaux  et  situés  dans  un  même  plan.  De  là 
résulte  l’explication  des  phénomènes  acoustiques  que  présen¬ 
tent  les  surfaces  réfléchissantes  qui  ont  une  courbure  régu¬ 
lière.  Ainsi  ,  des  sons  émanés  d’un  corps  placé  au  centre  d’une 
sphérique;  reviendraient  converger  en  ce  point  au 
teitops  égal  à  celui  qu’il  leur  faudrait  pour  parcou¬ 
rir  le  diamètre  de  cette  enveloppe. 

Si  une  personne  dont  la  bouche  répond  à  l’un  des  foyers 
d’une  ellipse  ,  prononce  à  voix  base  quelques  paroles,  elles  se¬ 
ront  distinctement  entendues  par  une.  autre  dont  l’oreille  oc¬ 
cuperait  le  second  foyer  de  la  même  ellipse,  et  réciproque¬ 
ment  ce  que  l’on  dirait  en  cet  endroit  parviendrait  avec  ia 
même  faciiité  dans  le  premier  lieu ,  en  telle  sorte  qu’il  pour- 
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rait  s’établir  entre  ces  deux  personnes ,  tin  dialogue  auquel  ne 
participeraient  en  aucune  façon  celles  qui ,  placées  entre  les 
deux  interlocuteurs,  sembleraient ,  à  raison  de  leur  proximité,; 
occuper ,  pour  bien  entendre ,  la  position  la  plus  avantageuse. 

Les  surfaces  paraboliques  ayant  la  propriété  de  réfléchir  pa¬ 
rallèlement  à  leur  axe  les  rayons  sonores  qui  émanent  de  leur 
foyer,  on  a  pensé  qu’elles  pourraient  être  utilement  employées- 
pour  prévenir  la  divergence,  et  par  conséquent  aussi  l’affai¬ 
blissement  des  sons.  On  en  a  donc  fait  usage  dans  la. construc¬ 
tion  de  plusieurs  instrumens ,.  tels^que  le  purte-voix  et  les 
cornets  acoustiques. 

A  cela,  il  faut  ajouter  que  ,  dans  ces  sortes  d’appareils ,. lé 
pavillon,  ordinairement  formé  d’une  substance  élastique,  réa¬ 
gît  contre  la  colonne  d’air  dont  il  forme  la  base,  et  qu’il  con¬ 
tribue  ainsi  à  renforcer  les  sons.  Enfin,  les  lois  de  la  réflexion- 
servent  encore  à  expliquer  les  phénomènes  singuliers  que  pré-: 
sente  l’écho  toujours  produit  par  la  rencontre  d’un  ou  de  plu; 
sieurs  obstacles  susceptibles  de  modifier  la  direction  des  sons, 
et  pouvant  même  quelquefois  en  altérer  le  timbre ,  sans  néan¬ 
moins  changer  leur  valeur  respective. 

Des  sons  comparables  ou  musicaux.. Puisque  nous  ne  sau¬ 
rions  avoir  la  conscience  d’une  sensation  dont  la  durée  serait 
inappréciable,  il  faut  donc  nécessairement,  afin  que  des  sons-; 
puissent  être  comparables ,  qu’ils  aient  de  la  régularité  et  de  Ias 
permanence  j  c’est-à-dire  qu’ils  doivent  agir  uniformément  et. 
assez  longtemps  sur  l’organe  de  l’ouïe  pour  que  l’ame  ait  la- 
faculté  de  saisir  les  différences  qui  les  caractérisent;  différence 
que  l’on  exprime  entre  deux  sons  dissemblables ,  en  disant  que: 
l’on  est  grave  et  l’autre  aigu.  Le  son  grave,  faisant  un  plus  pe¬ 
tit  nombre  de  vibrations  dans  un  temps  donné,  il  nous  fait 
éprouver  une  impression  moins  vive,  qui  devient  même  tout 
à  fait  nulle  quand  le  corps  sonore  exécute  moins  de  trente-; 
deux  vibrations  par  seconde.  Néanmoins,  comme  on. ne  sau¬ 
rait  directement  observer  des  îuouvemcns  aussi  rapides  ,  celle, 
évaluation  n’est  point  un  résultat  immédiat  de  l'expérience 
c’est  une  conséquence  que  l’on  en  déduit  au  moyen  de  cal¬ 
culs  fondés  sur  les  lois  bien  connues  de  l’élasticité. 

Si  des  vibrations  trop  lentes  ne  produisent  pas  de  son  ,  des 
vibrations  trop  précipitées  le  rendent  tellement  aigu ,. qu’il  cesse 
d’être  appréciable  lorsque  leur  nombre  est  de  huit  mille  envi¬ 
ron  par  seconde.  Ainsi ,  tous  les  sons  musicaux  possibles.,  au 
moins  pour  la  plupart  des  oreilles,  sont  renfermés  entra  ces 
deux  limites  ,  et  à  la  rigueur ,  ils  devraient. être  aussi  multipliés 
que  le  sont  les  termes  de  la  série  numérique  que  l’on  pourrait 
intercailcr  entre  treule-'dc.iix’  et  hui  t  milie;  mais  quelque  grande 
que  soit  la  sensibilité  de  l’oreille,  les  nuances  très-légères  lui 
échappent,  eu  telle  sorte  que  pour  passer  du  son  îe  plus  grave 


l3G  SON 

au  son  le  plus  aigu,  le  nombre  des  intermediaires  n’est  pas  aussi 
considérable  qu’on  serait  tente  de  le  croire.  Cette  étendue  con¬ 
tient  huit  octaves  environ,  dans  chacune  desquelles  il  j  a  sept  in¬ 
tervalles  ou  sept  sons  que  l’on  désigna  d’abord  par  les  premières 
lettres  de  l’alphabet,  et  auxquels  Gui  d’Arezzo  substitua,  vers 
l’an  1200  ,  les  syllabes  ut,  re,  mi,  fa,  sol ,  la.  Ce  n’est  guère 
qu’en  i65o  qu’on  ajouta  aux  six  premières  notes  celle  qui  ter¬ 
mine  notre  échelle  musicale.  Car,  bien  qu’au  fond  la  gamme  ima¬ 
ginée  par  Gui  d’Arezzo  fût,  ainsi  que  la  nôtre,  composée  de  sept 
notes  ,  il  avait  cependant  négligé  de  donner  un  nom  à  la  sep¬ 
tième  ,  à  celle  qu’à  présent  nous  désignons  par  la  syllabe  si , 
quoique  d’ailleurs  nous  ne  sachions  pas  au  juste  quel  fut  l’au¬ 
teur  de  celle  invention. 

Afin  de  rendre  moins  sensibles  les  intervalles  naturels  des 
tous  d’une  même  gamme  ,  on  introduit  entre  eux  des  sons  in- 
tercallaires  que  l’on  nomme  diezes  et  bemoles ,  dénominations 
qui  indiquent  qu’une  note  est  élevée  ou  baissée  au-dessus  ou 
au-dessous  de  sa  valeur  primitive ,  d’un  semi-ton  mineur. 
Telles  sont  les  conditions  qui  limitent  la  série"  des  tons  qui  par 
leur  simultanéité  ou  leur  succession  produisent  les  effets  variés 
de  l’harmonie  et  de  la  méiodie. 

Cordes  vibrantes.  Pafmi  les  moyens  que  l’on  pourrait  em¬ 
ployer  pour  fixer  la  valeur  relative  des  sons  de  notre  échelle 
musicale ,  les  cordes  élastiques  sont  de  tous  celui  qui  offre  les 
résultats  les  plus  faciles  à  interpréter.  En  effet ,  le  nombre  des 
vibrations  qu’elles  font  dans  un  temps  déterminé  dépend  de 
leur  longueur,  de  leur  grosseur  et  de  la  tension  qu’on  leur  a 
fait  éprouver ,  sans  que  la  force  avec  laquelle  on  les  a  mises  en 
mouvement  puisse  modifier  la  nature  du  son.  En  général ,  si 
l’on  suppose  que  la  grosseur  et  la  tension  d’une  corde  ne  va¬ 
rient  point,  la  rapidité  et  par  conséquent  le  nombre  des  vi¬ 
brations  qu’elle  pourra  achever,  augmentera  à  proportion  que  sa 
longueur  diminuera.  Quant  à  l’influence  qu’exerce  la  tension  , 
elle  est  telle  qu’une  corde  fera  dans,  un  même  temps  deux  , 
trois  et  quatre  fois  plus  de  vibrations  si  elle  est  tendue  par  une 
force  quatre,  neuf  ou  seize  fois  plus  considérable  ,  ce  que  l’on 
exprime  en  disant  que  le  nombre  de  vibrations  croit  comme  la 
racine  carrée  des  poids  lendans.  Le  sonomètre  fournit  des 
moyens  certains  pour  fixer  l’exactitude  de  ces  deux  évaluations; 
et  l’ouvoit  en  en  faisant  usage  qu’une  corde  que  l’on  raccourcit 
pour  lui  faire  successivement  donner  les  sons  ut,  re,  mi,  fa, 
sol,  la,  si,  prend  des  longueurs  et  fait  des  vibrations  qui  se¬ 
ront  entre  elles  dans  le  rapport  suivant,  si  toutefois  on  repré¬ 
sente  par  l’unité  le  son  ut,  ainsi  que  la  longueur  de  la  corde 
qui  le  donne. 
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Norçis  des  sons .  ut  ré  mi  fa  sol  la  si  ut. 

Nombre  des  vibrations  dans  un  même  temps, .  tItT2- 

longueur  inverse  des  cordes  gui  les  donnent,, .  1  I  ?  I  f  t  Tf  I* 

Il  est  à  présent  facile  d’obtenir  la  valeur  réelle  de  toutautre 
son ,  car  le  plus  grave  ut,  faisant  32  vibrations  dans  une  se¬ 
conde,  il  suffira  de  multiplier  par  celte  quantité  le  rapport 
qui  dans  le  tableau  précédent  répond  au  son  demandé.  Seule¬ 
ment  il  faut  observer  que  s’il  n’appartenait  pas  b  la  première 
octave  ,  il  faudrait  de  nouveau  multiplier  le  produit  obtenu 
par  Je  nombre  2  élevé  à  une  puissance  qui  aurait  une  unité  de 
moins  que  le  rang  de  l’octave  à  laquelle  on  veut  parvenir. 
Ainsi ,  pour  qu’une  corde  donnât  soir,  (quatrième  octave)  ,  il 
faudrait  qu’en  une  seconde  elle  fît  -  X  32  X  B  ou  23  =  384  vi¬ 
brations.  Pour  qu’elle  sonnât  le  mis,  elle  devrait,  dans  le  même 
temps  faire-;  X  32  X  12b  =  3x20  vibrations ,  et  ainsi  de  suite 
pour  tous  les  autres. 

Lorsque  des  sons  agissent  successivement  sur  l’organe  de 
l’ouie  ,  il  peut  être  agréablement  frappé  ,■  soit  de  la  diversité 
des  sensations  que  lui  font  alternativement  éprouver  les  tons 
graves  et  aigus ,  soit  de  l’ordre  et  de  la  mesure  auxquels  ils  se 
trouvent  assujettis;  mais  il  ne  saurait  distinguer  les  rapports 
qu’ils  ont  entre  eux  ,  ce  qui  devient,  au  contraire,  fort  aise'  à 
l’égard  de  deux  sons  simultanés.  Supposons,  par  exemple  r 
deux  cordes  tout  à  fait  semblables,  si  on  les  fait  résonner  en 
mêmetemps  elles  donneront  deux  sonsidentiques  (ut,  et  nt,)qui, 
à  raison  de  leur  simultanéité,  se  confondront  et  agiront  sür 
l’oreille  ,  ainsi  que  le  ferait  un  son  unique,  mais  plus  fort  que 
celui  qui  est  fourni  par  chacune  des  cordes  isolément  ;  cet  ac¬ 
cord  ,  le  plus  parfait  de  tous  ,  est  l 'unisson.  Après  lui  vient 
l’octave  ou  le  rapport  de  i  à  2  (ut,  ut2),  c’esl-à-dire  la  conson- 
nance  que  feraient  entendre  deux  cordes  également  tendues  , 
dont  une  aurait  la  moitié  de  la  longueur  de  l’autre,  et  qui 
commenceraient  à  vibrer  ensemble.  La  première  achevant  deux 
vibrations  pendant  que  la  deuxième  en  fait  Une  seulement , 
l’oreille  serait  périodiquement  frappée,  d’abord  par  le  son 
aigu  isolément ,  puis  par  les  deux  sons  réunis.  Cette  périodi¬ 
cité  plaît  b  raison  de  son  extrême  simplicité,  et  par  ceia  même 
on  peut  juger  de  sa  régularité  avec  une  telle  précision  que  la 
plus  légère  différence  devient  appréciable  ;  c’est  pourquoi  il 
est  fort  aisé  d’obtenir  deux  sons  qui  soient  à  l’octave  l’un  de 
l’autre,  tandis  que  l’on  éprouve  déplus  en  plus  de  difficultés-, 
b  mesure  que  les  retours  périodiques  deviennent  moins  fré- 
quens.  Aussi  ,1a  quinte  ( ut,  ,  sol,  )  ou  le  rapport  de  2  b  3,  la 
quarte  (  ut,,  fa,  )  ou  le  rapport  de  3  b  4  ,  la  tierce  majeure- 
(ul, ,  mi,  )  ou  le  rapport  de  4  à  5,  et  b  plus  forte  raison  la  se¬ 
conde  majeure  (ut, ,  re,  )  ou  le  rapport  de  8  b  9,  demandent,, 
une  oreille  de  plus  en  plus  exercée,  et  bientôt  même  ,  lorsque" 
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]a  coïncidence  des  deux  sons  devient  plus  rare ,  l’impossibilité 
de  saisir  leur  relation  détruit  le  plaisir  que  l’oreille  pourrait 
y  goûter,  et  fait  naître  des  dissonances  plus  ou  moins  cho¬ 
quantes. 

L’usage  des  dièzes  et  des  bémoles  multiplie,  il  est  vrai ,  le 
nombre  des  consonnances.  Néanmoins  ,  dans  les  instrumens  à 
sons  fixes  comme  l’orgue  et  le  clavecin,  on  resterait  beaucoup 
au  dessous  des  besoins  de  lamusiquej  si,  en  altérant  les  quintes 
ou  les  tierces  ,  on  ne  trouvait  le  moyen  d’obtenir  de  nouyeaux 
accords  qui  seraient  impossibles  sans  cet  artifice.  Cette  altéra¬ 
tion  que  l’on  nomme  tempérament ,  permet  de  choisir  indis¬ 
tinctement  pour  tonique  l’une  des  notes  de  la  gamme ,  ce  qui 
par  conséquent  augmente  le  nombre  des  inodés  et  facilite  les 
transpositions. 

Lorsque  l’on  écoute  attentivement  un  son,  surtout  s’il  est 
prolonge',  il  n’a  pas  cette  extrême  simplicité  que  semblerait 
exiger  la  régularité  des  vibrations  auxquelles  est  assujettie  là 
corde  qui  le  rend;  il  est  accompagné  de  deux  autres  sons  quel’ou 
nomme  ses  harmoniques  ,  l’un  est  la  quinte  de  l’octave  du  son 
fondamental,  et  l’autre  est  la  tierce-majeure  de  sa  double  oc¬ 
tave.  En  sorte  que  si  l’on  représente  par  ut,  le  son  générateur 
que  fournit  la'  corde ,  ses  harmoniques  seront  soh ,  mi 3 ,  et  sui¬ 
vant  toutes  les  apparences,  ils  ne  sont  que  les  premiers  termes 
d'une  série  prolongée  indéfiniment,  et  qui  aurait  pour  expres¬ 
sion  la  suite  des  nombres  naturels  i ,  2,5,4,  5 . ,  etc.  Au 

reste,  l’influence  d’une  corde  pour  faire  résonner  ses  harmo¬ 
niques,  est  telle  que  mise  en  vibration  elle  réagit  sur,  d’autres 
instrumens  dont  elle  est  complètement  isolée.  Ainsi  dans  une 
harpe  ou  une  guitare,  par  exemple,  on  voit  simultanément 
frémir  toutes  les  cordes  susceptibles  de  fournir  lesharmoniques 
du  son  rendu  par  un  corps  éloigné  que  l’on  vient  de  faire  vi¬ 
brer.  Ce  fait  si  remarquable  par  lui-même,  paraîtra  bien  plus 
important  encore  si  l’on  fait  attention  qu’il  peut  seul  fournir 
une*explication  satisfaisante  du  phénomène  de  la  résonnance , 
phénomène  qui  contribue  si  puissamment  à  renforcer  les  sons, 
et  qui,  sous  certains  rapports  ,  semblerait  dans  quelques  cir¬ 
constances,  étendre  son  influence  jusques  aux  corps  organisés 
eux-mêmes. 

Plusieurs  physiciens  ont  pensé  que  ce  phénomène  singu¬ 
lier  provenait  de  la  faculté  que  possède  uuc  corde,  d’exci¬ 
ter  dans  l’air  des  vibrations  différentes  de  celle  dont  elle  est 
animée  à  raison  de  sa  longueur  et  de  sa  tension  ;  or,  çes  vi¬ 
brations  accidentelles  se  trouvent  appropriées,  à  la  nature  des 
sons  harmoniques  qu’elle  fait  entendre.  Quelques  personnes  , 
avec  plus  de  raison  peut-être,  ont  imaginé  qu’une  corde  so¬ 
nore  ,  indépendamment  des-  vibrations  qui  résultent  de.  sa 
longueur  totale,  en  faisait  d’autres  plus  rapides  cl  auxquelles 
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donnaient  lieu  les  nombreuses  subdivisions  dans  lesquelles  elle 
se  partage.  Quelle  que  soit  la  cause  qui  produise  cet  effet,  on 
doit  la  regarder  comme  un  des  phénomènes  les  plus  importans 
de  l’acoustique  ;  aussi  des  musiciens  célèbres  ont -ils  cru 
qu’il  était  la  base  de  tout  notre  système  musical -,  et  à  cet  égard 
leur  opiuion  paraît  d’autant  mieux  fondée  que,  d’une  part ,  la 
triple  résonnance  fournit  immédiatement  les  trois  accords  les 
plus  parfaits  :  l’octave,  la  quinte  et  la  tierce  majeure ,  et  que 
d’une  autre  part ,  les  tons  de  la  gamme  forment  eux-mêmes 
une  portion  de  la  série  des  sons  que  rend  une  corde  vibrante. 
Ainsi,  en  représentant  par  i  le  son  fondamental  ut,,  la  suite 
des  sons  harmoniques ,  ainsique  nous  l’avons  dit ,  serait  ex¬ 
primée  par  la  progression  arithmétique  i ,  2 ,  3 ,  4 . etc.  Or, 

eu  nous  arrêtant  aux  seize  premiers  termes ,  et  en  inscrivant  au 
dessous  de  chacun  la  note  qu’il  représente  ,  on  obtient  le  ré¬ 
sultat  suivant  : 

1234  5  6,-7  8  9'  10  11  12  ,i3  14  }5,i;6\ 
ut,  ut,,  sol ,  uh  mis  soh  ~a'ül  utr,  ré 4  77214  ^of  soif,  ta/y  la 4  sir,  uts) 
Les  huit  premiers  nombres  représentent  d’abord  Je  son  fonda¬ 
mental  ut,  ,  successivement  élevé  d’un,  deux  et  trois  octaves 
ut,  (U3  ut 4  ,  puis  la  quinte  de  l’octave  et  de  la  double  octave 
de  ce  même  son  sol,  et  soh  ,  et  enfin  la  tierce  majeure  de  sa 
double  octave  77213.  A  l’égard  du  nombre  7  ,  il  exprime  un  son 
plus  élevé  que  le  la  naturel',  dont  la  valeur  est  6  J,  et  c’est 
pour  faire  remarquer  cette  différence  que  nous  avons  ren¬ 
versé  cette  note.  A  partir  du  nombre  8  jusqu’au  nombre  16 
inclusivement,  chaque  quantité  numérique  fournit  un  des 
sons  de  la  gamme. 

89  10  11  12'  i3.  14  i5  .16 

ntr,  ré 4  77214  *>vf  soif,  la 4  '/»;  514  uts 

Ici  tous  les  sons  ont.de  !a  justesse,  seulement  1  efa  et  le  la  sont 
plus  élevés  qu'ils  ne' devraient  être,  la  valeur  exacte  du 
premier  étant  10  \  et  celle  du  deuxième  i3  |.  Quant  au 
nombre  i5,  auquel  nous  avons  fait  correspondre  le  signe  ta 4, 
il  est  plus  faible  que  \e  la  naturel ,  qui  lui-même  est  audessous 
de  la  note  ïvj  représentée  par  1 4-  Il  paraîtrait  donc  que  le 
sixième  son  de  notre  échelle  musicale  serait  une  sorte  d’inter¬ 
médiaire  que.remplacerait  le  tarf  et  le  i de  la  gamme  primi¬ 
tive.  De  même  aussi  notre  far,  ,  en  modifiant  légèrement' Iç 
nombre  n,  aurait  été  substitué  au  ^vf.  Si  l’on  adoptait  cette 
idée,  d’ailleurs  fort  plausible,  il  en  résulterait  que  la  gamme 
moderne  ne  serait ,  ainsi  que  l’ont  cru  certains  auteurs ,  qu’une 
légère  altération  de  la  quatrième  octave  des  harmoniques. 

Indépendamment  des  vibrations  dont  nous,  avons  parlé  jusr 
qu’à  présent.,  les  cordes  peuvent  encore  réso’nner  lorsqu’on 
les  frotte  longitudinalçment  ;  mais  il  faut,  dans  ce  cas  ,  leur, 
donner  beaucoup  de  longueur,  afin. d’éviter  des  sons  trop 
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aigus  ,  car  le  mouvement  vibratoire  ayant  lieu  suivant  la  lon¬ 
gueur  de  la  corde  ,  il  y  occasione  des  condensations  et  des 
dilatations  alternatives  qui  ont  beaucoup  de  rapport  avec  les 
ondulations  aeriennes  auxquelles  sont  dues  la  production  du 
son  dans  les  iristrumens  à  vent ,  et  sa  propagation  dans  les  mi¬ 
lieux  élastiques. 

Les  verges  élastiques  droites  ou  courbes  offrent  aussi  des 
phénomènes  analogues,  susceptibles  d’être  soumis  au  calcul  et 
vérifiés  par  l’expérience;  mais  de  pareils  déyeloppemens  ne 
sont  pas  de  nature  à  trouver  place  dans  un  dictionaire  où  les 
seules  considérations  physiques  que  l’on  puisse  admettre  doi¬ 
vent  avoir  avec  la  médecine  des  relations  immédiates.  C’est 
pourquoi,  à  cet  égard  ,  et  relativement  aux  recherches  cu¬ 
rieuses  de  MM.  Chladni  et  Savai  t  (  Recherches  sur  les  vibra¬ 
tions  des  'lames  élastiques ),  nous  éviterons  scrupuleusement 
toute  espece  de  détails,  et  si  nous  ne  glissons  pas  aussi  légè¬ 
rement  sur  la  théorie  des  instrument  à  vent,  c’est  qu’elle  peut, 
sous  plus  d’un  rapport,  fournir  des  renseignemens  propres  k 
expliquer,  jusqu’à  un  certain  point ,  le  mécanisme  de  la  for¬ 
mation  de  la  voix.  » 

Instrumens  à  vent.  Tout  instrument  à  vent  est  essentielle¬ 
ment  formé  d’un  tuyau  droit  ou  recourbé  dans  lequel  est  con¬ 
tenue  une  colonne  d’air  que  l’on  met  en  vibration,  non  pas  en 
lui  imprimant  un  mouvement  de  translation  ,  mais  en  excitant 
dans  l’une  quelconque  des  parties  de  sa  masse  une  sorte  d’é¬ 
branlement  qui ,  au  moyen  de  condensations  et  de  dilatations 
rapides  et  alternatives ,  se  transmet  de  proche  en  proche  à 
toute  la  colonne  d’air ,  et  y  forme  des  ondulations  semblables 
à  celles  qui  déterminent  la  propagation  des  sons. 

Le  plus  ordinairement  on  parvient  à  faire  résonner  l’àir  d’un 
tuyau  en  dirigeant  un  courant  qui  vient  obliquement  frapper 
l’orifice  de  l’instrument  ou  un  bizeau  plus  ou  moins  tranchant 
contre  lequel  il  se  brise  ,,  en  sorte' que  l’air  insufflé  forme  en 
définitive  une  ianie  mince  qui  est  dirigée  parallèlement  à  l’axe 
du  tuyau ,  et  produit  sur  la  colonne  d’air  qui  y  est  contenu 
un  effet  analogue  à  celui  que  le  frottement  détermine  dans  une 
corde  sur  laquelle  on  agit  dans  le  sens  de  sa  longueur  pour  y 
faire  naître  des  vibrations  longitudinales.  Or,  si  les  ondula¬ 
tions  que  l’on  provoque  ainsi  ont  assez  de  rapidité  ,  il  en  ré¬ 
sultera  des  sons  appréciables  ,  d’autant  plus  aigus  que  le  nom¬ 
bre  des  ondes  qui  se  développera  dans  un  tuyau  de  longueur 
donnée,  sera  lui-même  plus  considérable.  En  effet,  pour 
obtenir  la  durée  de  ces  sorLes  de  vibrations-,  il  faut  diviser  l’é¬ 
tendue  d’une  ondulation  par  l’espace  que  le  son  franchit  dans 
l’unité  de  temps.  Par  conséquent,  le  dénominateur  de  cette 
fraction  ne  changeant  plus,  le  quotient- diminue  à  mesure  que- 
&  numérateur  devient  glus  faible  et,  par,  conséquent  aussi,  le 
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sombre  des  vibrations  augmente  à  mesure  qu’elles  sont  plus 
rapides. 

Quoique  nous  n’ayons  pas  intention  d’entrer  dans  Je  déve¬ 
loppement  de  toutes  les  circonstances  physiques  qui  détermi¬ 
nent  la  longueur  des  ondulations  ,  il  y  a  cependant  certaines 
conditions  tellement  importantes,  qu’eu  négligeant  de  les  énu¬ 
mérer,  nous  laisserions  échapper  l’occasion  de  faire  connaître 
des  résultats  susceptibles  d’applications  physiologiques. 

x°.  A  mesure  que  la  masse  d’air  contenue  dans  un  tuyau 
devient  plus  considérable ,  il  faut  donner  plus  de  force  au 
courant  qui  doit  faire  vibrer  celte  colonne,  surtout  si  elle  a 
beaucoup  de  largeur.  Ainsi,  en  soufflant  avec  la  bouche  dans 
un  petit  tuyau  ,  ou  le  fait  résonner,  tandis  qu’on  est  obligé, 
lorsqu’il  a  de  grandes  dimensions  ,  d’emprunter  Je  secours 
d’un  soufflet  de  force  convenable  ,  dont  l’action  doit  être  uni-, 
forme  et  constante  si  l’on  veut  que  le  sou  ait  de  la  permanence, 
et  à  cet  égard  nous  ferons  remarquer  que  la  nature  de  la  subs¬ 
tance  qui  sert  d’enveloppe  au  fluide  élastique  n’exerce  aucune 
influence  sur  le  son,  dont  ei  le  modifie  cependant  le  timbre.  C’est 
pourquoi  des  tubes  de  métal, de  carton,  de  bois  ou  de  yerre,  pla¬ 
cés  dans  les  mêmes  circonstances ,  donnent  rigidement  la  même 
intonation  ,  bien  que  d’ailleurs  l’éclat  du  son  présente  des  dif¬ 
férences  très-prononcées. 

2°.  L’étendue  des  ondulations  qui  se  développent  dans  un 
tuyau,  n’est  pas  la  même  suivant  qu’il  est  fermé  par  une  de  ses 
extrémités  ou  bien  ouvert  par  les  deux  bouts.  Dans  Je  premier  cas, 
si  l’on  fait  rendre  à  ces  tuyaUx  ou  bourdons  le  son  le  pfus  grave 
qu’ils  puissent  donner,  la  couche  d’air  qui  touche  leur  fond  ne 
peut  être  déplacée,  tandis  quecellequi  répond  à  l’orifice  ouvert 
conserve  sa  densité  primitive  et  fait  de  légères  oscillations ,  qui 
la  font  alternativement  avancer  et  reculer  à  mesure  que  les 
couches  contenues  dans  le  tuyau  ,  et  qui  ne  représentent  que  la 
moitié  de  l’ondulation,  se  condensent  et  se  dilatent.  Cela  posé, et 
surtout  en  ne  perdant  point  de  vue  ce  que  nous  avons  dit  relati¬ 
vement  à  la  manière  d’évaluer  la  rapidité  de  ces  sortes  de  vi¬ 
brations  ,  il  sera  facile  de  trouver  le  son  que  doit  faire  entendre 
un  pareil  tuyau,  puisqu’en  effet  toute  l’opération  se  réduit  à 
diviser  la  vitesse  du  son  dans  l’air  par  deux  fois  la  longueur 
du  tuyau  donné.  En  supposant  donc  que  celui-ci  aitiô  pieds, 
comme  leson  parcourt  i^3  toises  ou  io38  pieds  par  seconde, ou 
aurait  — 1|=  à  très-peuprès32  ;  c’est-à-dire  le  plus  grave  des 
sons  appréciables,  celui  que  nous  avons  nommé  ut,.  L’expérience 
confirme  l’exactitude  de  ce  résultat  théorique,  et  dans  les  orgues, 
le  plus  long  des  tuyaux  bouchés  ne  peut  excéder  la  limite  que 
nous  venons  d’indiquer,  à  moins,  toutefois,  qu’eu  soufflant 
avec  plus  de  force  ou  ne  détermine  la  formation  de  nœuds  y 
qui  partagent  alors  la  colonne  vibrwue  en  uu  plu*  grand  nombre 
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d’ondulations,  ayant  plus  de  rapidité',  et  rendant  par  consé¬ 
quent  un  son  plus  e'ievé.  Lorsqu’il  en  est. ainsi,  la  position  de 
ces  nœuds  ou  couches  d! air  stagnant ,  est  assujettie  à  des  règles 
déduites  de  la  nature  même  du  mouvement  vibratoire  ,  et  en 
général  elles  sont  telles,  que  l’étendue  d’une  ondulation  ou 
la  distance  entre  deux  cloisons  ;  est  toujours  égale  à: deux  fois 
la  longueur  du  tuyau  divisée  par  le  double  du  nombre  des 
noeuds  augmenté  de  l’unité.  Ainsi ,  dans  le  tuyau  de  16  pieds, 
lorsqu’il  se  forme  un  nœud  de  vibration  ,  il  est  éloigné  du  fond 
de  és  102  pieds  ÿ  ;  or  ,  en  divisant  io38  par  ce  nombre, 
on  aura  quatre-vingt-dix-sept  vibrations  par  secondes,  c’est-à- 
dire  sols,  ou  la  quinte  à  l’octave  du  son  gravé  ut,,  en  supposant 
deux  nœuds  de  vibration,  ou  ajirait^ryy=  6,4,  et  en 

nombre  rond  160  vibrations  ou  mis  ;  or ,  les  sons  ut  ,,  sol,  ,mis,  et 
tousceux  'qu’on  obtiendrait  en  multipliant  les  subdivisions ,  sont 
entre  eux  dans  le  rapport  des  nombres  1 ,  <3, 5,  7  ,etc. ,  qui,  par 
conse'quent,  représentent  la  série  de  tous  les  sons  quepeutimmé- 
diatement  rendre  nn  tuyau  bouché  par  une  de  ses  extrémités. 

Lorsqu’un  tuyau  est  ouvert  par  ses  deux  bouts,  le  son  le 
plus  grave  que  l’on  puisse  en  tirer  est  i’octave  aigu  de  celui 
que  fournirait  un  bourdon  de  même  longueur.  Dans  ce  cas,  il 
se  forme  ,  à  la  partie  moyenne  ,  un  nœud  qui  partage  la  co¬ 
lonne  vibrante  en  deux  parties  égales,  dont  les  ondulations, 
alternativement  condensantes  et  raréfiantes ,  ont  une  étendue 
double  de  la  longueur  de  la  portion  du  tuyau  qui  leur  corres¬ 
pond  ;  en  sorte  que  cette  disposition  équivaut  à  ce  qu’on  ob¬ 
tiendrait  en  réunissant  par  leur  fond  deux  tuyaux  bouchés  à 
l’une  de  leurs  extrémités.  En  soufflant  plus1  fortement,  on 
augmente  le  nombre  des  nœuds  de  vibration ,  et  le  son  devient 
de  plus  en  plus  aigu;  car  l’étendue  des  ondulations  est  alors 
égale  à  la  longueur  du  tuyau  divisé  par  le  nombre  des  cloisons. 
Ainsi,  en  continuant  à  prendre  pour  son  fondamental  celui 
que  fournit  un  bourdon  de  seize  pieds,  un  tuyau  ouvert  de 
même  dimension  donnera  d’abord  l’octave  ut,;  puis,  quand  il 
se  formera  successivement,  deux,  trois,  ou  un  plus  grand 
nombre  de  nœuds,  elle  fera  entendre  les  sons  ut-s,  soh ,  ut 4, 
mi'4,  etc.  :  et  eh  substituant  à  ces  notes  les  valeurs  numériques 
qui  leur  correspondent,  on  a,  pour  représenter  la  totalité  des 
sons  que  fournit  un  tuyau  ouvert  à  ses  deux  extrémités,  la 
série  des  nombres  pairs ,  2,4,  6-,  8 ,  etc. 

3°.  Dans  les  tuyaux  ouverts  ou  fermés,  suivant  que  l’on 
souffle  plus  ou  moins  fort,  la  formation  des  nœuds  de  vibra¬ 
tion  est  donc  assujettie  à  des  lois  qui,  ainsi  que  nous  venons 
de  le  dire,  limitent  la  série  des  sons  que  l’on  peut  obtenir  : 
néanmoins,  soit  par  la  manière  dont  on  embouche  l’instru¬ 
ment,  soit  à  cause  des  modifications  que  l’on  fait  éprouver  à 
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la  colonne  d’air,  il  est  possible  de  tirer  des  sons  intermediaires 
autres  que  ceux  que  l’on  devrait  naturellement  produire.  Par 
exemple,  le  musicien  qui  donne  du  cor,  en  plaçant  la  main 
dans  le.  pavillon  de  cet  instrument,  et  surtout  en  variant  le 
mouvement  de  ses  lèvres,  produit  tous  les  sons  musicaux, 
tandis  que  s’il  n’usait  pas  d’artifice,  et  se  bornait  à  souffler 
avec  plus  ou  moins  de  force,  il  n’obtiendrait,  surtout  parmi 
les  sons  graves,  que  les  premiers  termes  d’.une  série  qui  répon¬ 
drait  à  la  longueur  du  tuyau;  c’est  encore  par  le  même  arti¬ 
fice  que,  si  on  augmente  ou  diminue  la  grandeur  de  la  bouche 
d’un  tuyau  d’orgue,  on  en  retirera  des  sons  essentiellement 
différens  de  ceux  qu’il  fournissait  d’abord;  en  général,  ils  se¬ 
ront,  toutes  choses  égales  d’ailleurs,  d’autant  plus  aigus,  que 
l’ouverture  de  la  bouche  sera  plus  petite  (Biot.  phys.  math., 
t.  ii ,  p.  .,3 r  et  suiv.'). , 

Dans  certains  instrumens, -tels  que  la  flûte,,  le  flageolet  et 
plusieurs  autres,  le  son  éprouve,  ainsi  que  dans  les  tuyaux 
d’orgue,  des  changèmens  limités  par  la  loi  à  laquelle  se  trouve 
assujettie  la  naissance  des  nœuds  des  vibrations  qui  se  forment 
quand  on  ébranle  plus  ou  moins  fort  la  colonne  d’air  qu’ils 
contiennent;  mais  on  parvient  à  rendre  ces  modifications  beau¬ 
coup  plus  nombreuses,  en  bouchant  et  débouchant  alternati¬ 
vement  les  ouvertures  latérales  dont  est  percé  le  cylindre  qui 
forme  le  corps  de  ces  instrumens;  en  général ,  l’influence  de 
ces  trous  dépend  de  leur  grandeur  et  de  leur  distancé  à  l’em¬ 
bouchure  :  aussi  peut-ori,  en  les  découvrant  tout  à  fait  ou  par¬ 
tiellement  ,  obtenir  des  sons  variés  auxquels  ne  se  prêterait  pas 
un  tuyau  qui  n’offrirait  pas  une  telle  disposition.  Ou  conçoit 
que  les  ondulations,  -  alternativement  condensantes  et  raré¬ 
fiantes,  qui  se  développent  dans  la  colonne  d’air ,  lui  donnent , 
surtout  à  l’endroit  des  nœuds,  une  densité  qui  est  tantôt  plus 
grande,  tantôt  plus  petite  que  celle  de  l’atmosphère;  en  sorte 
que  si,  dans  ce  lieu,  on  pratique  une  ouverture  qui  puisse 
donner  accès  à  l’air  extérieur,  celui-ci  compensera  d’autant 
plus  exactement  l’effet  des  ondulations,  qu’il  agira  avec  pins 
de  liberté.  Par  la  même  raison,  on  sent  que,  faite  à  l’endroit 
où  se  forme  un  ventre ,  cette  ouverture  n’aurait  aucune  in¬ 
fluence  sur  le  son,  puisqu'on  répondant  à  une  couche  d’air 
dont  la  densité  est  invariable,  elle  ne  changerait  absolument 
rien  à  l'arrangement  déjà  établi.  Or,  l’expérience  est,  à  cet 
égard,  complètement  d’accord  avec  la  théorie,  et  elle  en  con¬ 
firme  les  indications  avec  la  plus  scrupuleuse  exactitude. 

La  manière  dont  le  son  est  produit  dans  les  instrumens  à 
anche,  diffère  de  celle  que  nous  avons  décrite  jusqu’à  présent. 
Une  mince  lamelle  de  cuivre  est  mise  en  vibration  par  un  cou¬ 
rant  d’air  contre  lequel  réagit  son  élasticité  ;  cette  lamelle ,  par 
ses  mouvemens  alternatifs,  ouvre  et  ferme  le  passage  à  travers 
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lequel  l’air  doit  s’échapper ,  et,  lorsque  ces  interruptions  sont 
assez  fréquemment  renouvelées,  il  en  résulte  un  son  auquel 
participe  l’air  contenu  dans  le  tuyau  qui  renferme  l'anche  : 
c’est;  pour  cela  qu’il  est  indispensable  que  la  longueur  du 
premier  soit  telle,  qu’il  puisse  naturellement  fournir  le  son 
que  donne  la  seconde.  Quand  cétte  condition  n’est  pas  rem¬ 
plie,  l’anche  ne  parle  pas  du  tout,  ou  du  moins  ne  rend  que 
des  sons  fort  sourds.  De  là  résulte  que,  dans  les  iustrumens 
d’eù  l’on  tire  des  sons  variés,  if. faut  à  la  fois  modifier  la  lotir 
gueur  du  tuyau  et  la  disposition  de  l’anche  :  or,  c’est  ce  qu’on 
obtient  dans  la  clarinette  et  le  hautbois,  par  exemple,  en  ap¬ 
pliquant,  d’une  part,  les  doigts  sur  les  ouvertures  latérales 
pratiquées  sur  le  corps  de  ces  inslrumens,  et,  de  l’autre,  en 
pressant  convenablement  avec  les  lèvres  la  portion  de  l'embou¬ 
chure  que  l’on  tient  à  la  bouche.  On  conçoit,  en  effet,  que  lç 
nombre  des  vibrations  de  la  petite  laine  de  cuivre,  ou  lan¬ 
guette,  dépendant  de  sa  longueur,  de  son  élasticité  et  de 
l'étendue  de  ses  excursions,  l’on  devra,  par  conséquent,  en 
faisant  varier  l’une  de  ces  quantités,  rendre  plus  ou  moins 
aigus  les  sons  que  fournit  î’auche;  et  à  cet  égard,  dans  les  iris? 
Iraniens  à  sons  variables,  la  pression  des  lèvres  exécute  ce  que 
fait  la  rosette  dans  les  tuyaux  d’orgues;  enfin  ,  pour  corriger  la 
rudesse  nue  donnent  aux  sons  les  battemens  réitérés  de  la  lan¬ 
guette  contre  l’espèce  de  canal  qu’elle  ferme  alternativement, 
l’on  avait  imaginé  de  placer  entre  ces  corps  une  peau  mince  et 
unie  ,  susceptible. d’affaiblir  la  percussion;  mais  ce  moyen  n’a¬ 
vait  qu’imparfaitement  réussi,  et  ce  n’est  que  tout  récemment 
que  M.  Grenié  est  parvenu  à  faire  complètement  disparaître  cet 
inconvénient,  en  faisant  osciller  la  languette  dans  l’air  (Voyez 
Biot.  phjs.  math.',  t.  n,  p.  17 1  ). 

A  la  suite  des  considérations  qui  établissent  la  théorie  phy¬ 
sique  des  sons,  il  conviendrait  déplacer  celles  qui  en  forment 
les  parties  physiologique  et  psycologique  :  la  première  ren- 
ferme  tout  ce  qui  a  rapport,  soit  à  l’audition,  soit  au  méca¬ 
nisme  de  la  formation  de  la  voix,  et  la  deuxième,  que  l’on 
pourrait  aussi  nommer  philosophique ,  .embrasse  l’ensemble 
des  observations  qui,  par  leur  réunion,  leur  classement  et  leur 
comparaison,  montrent  en  premier  lieu  l’influence  que  les  sons 
articulés  et  musicaux  exercent  sur  les  affections  de  l’homme,  et 
en  second  lieu  mettent  en  évidence  les  effets  que  la  réaction 
du  moral  fait  naître  dans  son  organisation  physique. 

i°.  Le  physicien  suit  avec  facilité  et  certitude  le  son  depuis 
le  corps  où  il  est  né  jusqu’à  la  membrane  du  tympan  :  c’est 
alors  que  le  physiologiste  s’en  empare  et  cherche  à  expliquer 
l’usage  de  chacune  des  parties  de  l’oreille  interne  et  externe. 
Mais  il  faut  convenir  qu’à  cet  égard  on  est  encore  bien  peu 
avancé ,  et  que,  parmi  les  opinions  successivement  émises,  i,l 
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m’en  est  aîïcüne  qui  puisse,  d’une  manière  satisfaisante,  ré¬ 
pondre  aux  nombreuses  questions  que  l’on  pourrait  poser, 
soit  relativement  au  degré  d’utilité  de  certaines  parties,  soit 
relativement  au  but  que  la  nature  s’est  proposé  en  lés  réunis- 
-sant.  L’anatomie  nous  révèle  la  structure  de  cet  organe  délicat; 
mais  pour  en  dévoiler  le  mécanisme,  il  nous  faudrait  avoir 
relativement  à  l’influence  que  la  nature  et  la  forme  des  corps 
exercent  sur  la  transmission  des  sons ,  des  données  aussi  exactes 
■que  celles  que  nous  possédons  à  l’égard  des  effets  auxquels  ceét 
deux  conditions  donnent  naissance  dans  les  phénomènes  de  la 
propagation  de  la  lumière.  On  peut ,  en  effet ,  calculer'  avec 
précision,  et  même  imiter  avec  exactitude  toutes  les  modifica¬ 
tions  que  cet  agent  subit  en  traversant  les  humeurs  réfringentes 
■de  l’œil.  C’est  ainsi  que,  dans  un  grand  nombre  d’instrumens  de 
■dioptrique,  il  sè  forme  des  images  tout  à  fait  semblables  à  celles 
qui  se  développent  sur  la  rétine ,  tandis  qu’aucun  appareil 
acoustique  ne  saurait  donner  une  idée  exacte  dé  ce  qui  se  passe 
dans  l’intérieur  de  l’oreille;  en  un  mot,  si,  dans  ces  deux  or¬ 
ganes,  l'œil  et  l’oreille,  nous  ignorons  comment  se  fait  la  per¬ 
ception,  au  moins  nous  savons  positivement  de  quelle  manière 
se  forment  les  impressions  qui  agissent  sur  le  sens  de  la  vue? 
connaissance  que  nous  ne  possédons  point  à  l’égard  des  phé¬ 
nomènes  de  l’audition.  Voyez  audition,  oreille ,  ouïe. 

2°.  L’appareil  vocal  et  quelques  instrumens  à  vent  ont  entre 
«ux  des  rapports  assez  marqués  pour  que  l’on  ne  balance  pas  h 
reconnaître  par  analogie,  l’influence  qu’exercent  certaines  par¬ 
ties  du  larynx.  Ainsi,  la  glotte  et  l’épiglotte,  par  leur  disposition 
et  les  changemensqu’elles  peuvent  éprouver,  agissent  sans  doute 
à  la  manière  d’tme  anche,  et  nous  font  concevoir  la  formation 
delà  voix  d’une  manière  bien  plus  satisfaisante  que  ne  pou¬ 
vait  le  faire  la  fonction  anciennement  attribuée  à  ces  replis 
membraneux  que  l’on  avait  cru  devoir  nommer  cordes  vocales, 
bien  que  d’ailleurs  ils  ne  paraissent  en  aucune  façon  propres  à 
vibrer.  Ils  doivent  sans  doute  contribuer  à  la  production  des 
sons;  maïs  il  est  plus  que  probable  que,  loin  d’en  être  les 
principaux agcns,  ils  ne  jouent,  à  cet  égard,  qu’ün  rôle  secon¬ 
daire  :  en  ajoutant  à  ces  considérations  les  effets  auxquels 
doivent  donner  naissance  les  modifications  assez  légères  que 
peut  éprouver  la  longueur  de  la  trachée;  en  ne  perdant  pas  de 
vue  les  résultats  que  l’on  obtient  en  faisant  varier  la  rapidité 
du  courant  d’air,  et:  surtout  en  s’éclairant  des  lumières  que 
nous  fournit  l’anatomie  des  animaux ,  on  parvient  à  rassembler 
des  faits  assez  nombreux  et  des  indications  assez  cèrtâmës 'pour 
faire  croire  que  le  mécanisme  de  la  formation  déda  voix  est 
connu,  de  manière  à  ce" que  l’explication  que  l’on  peut  en 
donner  ne  subira  plus  de  cliangemens  semblables  .V  ceux  qu’a 
«}éjà  éprouvés  cette  partie  de  là'-  physiologie  {'Voyés  iti-, 
52. 


SON 

glotte,  glotte, larïnx,  tbachee,  voix).  D’une  autre  part, 
la  mobilité  de  la  langue  et  des  lèvres ,  celle  du  voile  du  palais  ; 
la  disposition  des  cavités  de  la  bouche  et  du  nez}  enfin,  la 
possibilité  d’établir  ou  d’intercepter  à  volonté  la  communica¬ 
tion  entre  ces  deux  cavités,  sont  autant  de  conditions  qui  par¬ 
ticipent  au  développement  des  sons  articulés,  et  contribuent 
à  former  ce  qu’on  nomme  le  timbre  ou  le  son  de  là  voix  ;  mo¬ 
dification  qui  offre  des  nuances  d’autant  plus  multipliées, 
quelle  est  une  conséquence  de  l’influence  simultanée  d’un  plus 
grand  nombre  de  causes  variables.  Voyez  parole,  timbre. 

3°.  Si  des  faits  nombreux,  et  avérés  n’avaient  pas  constaté 
l’influence  que  la  musique  exerce  sur  l’homme  et  sur  la  plu¬ 
part  des  animaux,  il  suffirait,  pour  se  convaincre  de  cette  vé¬ 
rité,  de  réfléchir  combien  son  usage  est  répandu ,  même  chez 
des  peuples  dont  la  civilisation  est  à  peine  ébauchée.  Néan¬ 
moins, quelque  irrécusable  que  paraisse  la  puissance  d’un  art 
aussi  généralement  cultivé,  il  faut  cependant  bien  se  garder 
d’admettre  sans  examen  ces  récits  de  faits  souvent  mal  observés-, 
ou  ces  contes. qui,  transmis  d’âge  en  âge,  passent  ,  à  raison  de 
Jeur  ancienneté,  pour  des  vérités  historiques.  Si  le  médecin  ne 
.doit  pas  nier  tout  ce  qui  lui  paraît  inconcevable,  il  ne  doit  pas 
non  plus  le  croire  avec  trop  de  légèreté}  et,  en  pareil  cas,  le 
seul  parti  sage  est  de  douter  jusqu’à  ce  que  de  nouvelles  ob¬ 
servations  viennent  confirmer  les  premières,  et  fournir  des  no¬ 
tions  qui  seraient  trop  incertaines,  si  elles  reposaient  sur  un 
fort  petit  nombre  de  faits.  Telle  est  la  position  où  l’on  se  trouve 
relativement  aux  influences  de  la  musique  sur  l’économie  ani¬ 
male  :  elle  produit  des  effets  incouteslables  ;  mais  une  foule  de 
circonstances  modifient  tellement  son  pouvoir,  qu’à  l’excep¬ 
tion  de  quelques  résultats  généraux ,  il  serait  difficile  de  pré¬ 
voir  l’étendue  des  actions  avantageuses  ou  nuisibles  dont  elle 
peut  être  la  source. 

Quant  aux  sons  articulés ,  ils  sont  les  premiers  élémens  du 
langage ,  et  par  conséquent  aussi  la  plus  puissante  de  toutes  les 
causes  auxquelles,  avec  raison,  on  a  cru  devoir  attribuer  la 
perfectibilité  de  l’espèce  humaine.  La  faculté  de  communiquer 
ses  pensées  avec  promptitude,  et  l’art  de  les  exprimer  avec 
force,  ont  trop  puissamment  contribué  à  l’établissement,  au 
maintien  et  à  la  perfection  des  sociétés,  pour  n’avoir  pas  été 
l’objet  des  méditations  du  philosophe,  et  c’est  à  ce  titre  qu’ils 
doivent  intéresser  le  médecin  auquel  il  importe  tant  de  con¬ 
naître,  sous  tous  les  rapports,  l’homme  physique  et  moral. 
Voyez  musique,  et  les  articles  percefta  et  signes  et  effets' 
des  affections  de  l’ame.  (halle  et  thillaye) 

SON,  s.  m.  ,furfur,  enveloppe  extérieure  des  graines  cé¬ 
réales  ,  qui  se  sépare  par  la, mouture.  On  emploie  le  son  comme 
adoucissant  dans  plusieurs  maladies  inflammatoires  oii  dou- 
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EXPLICATION  DE  LA  PLANCHE, 


A.  Sonde  ordinaire. 

B.  Sonde  conique  du  professeur  Boyer. 

C.  Sonde  de  femme. 

D.  Sonde  de  Belloc  pour  tamponner  les  narines  lors 

d’he'morragie  considérable  par  cette  voie. 

E.  Sonde  cannelée. 

F.  F.  Sonde  brisée  :  les  deux  parties  divisées, 

G.  Sonde  à  panaris  ou  stylet. 
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ïoureuses;  on  en  fait  des  décoctions  dont  on  use  en  bain ,  en 
fomentation,  en  lavement;  ou  en  applique  des  cataplasmes  sut1 
les  tumeurs  enflammées  :  ses  qualités  adoucissantes  sout  dues 
aux  parti,  s  amilacées  qû’il  a  retenues. 

Le  son  est  encore  employé. comme  propre  à  arrêter  les  hé¬ 
morragies  :  on  place  une  partie  où  un  vaisseau  est  déchiré  on 
coupé,  dans  cette  poussière  spongieuse,  qui  s’imbibe  du  sang 
qui  s’écoule,  et  forme  bientôt  une  croûte  obturatrice  à  l’ouver¬ 
ture  du  vaisseau  ouvert.  Au  combat  d’Aboukir,  l’amiral  fran¬ 
çais  commanda  encore  plusieurs  heures  placé  dans  un  ton¬ 
neau  de  son,  où  il  s’était  fait  mettre  pour  étancher  le  sang  des 
plaies  graves  auxquelles  il  succomba. 

On  nomme  son  les  écailles  épidermoïques  qui  s’échappent 
de  la  surface  de  la  peau  dans  quelques  maladies  cutanées, 
comme,  après  la  scarlatine,  l’érysipèle,  etc.;  on  donne  aussi  le 
même  nom  à  la  desquammation  delà  couche  lymphatique  qui 
est  formée  par  quelques  ulcères  dartreux  ,  etc.  (f.  v.  m.) 

SONCELLES  (eau  minérale  de),  bourg  sur  la  rive'drôite 
du  Loir,  à  trois  lieues  d’Angers.  La  source  minérale  est  con¬ 
nue  sous  le  nomade  Saint-  Amand  ou  Saint  Armand,  (m.  p.) 

SONDE,  s.  f. ,  specillum ,  mêla ,  :  instrument  chirur¬ 

gical  dont  on  se  sert  pour  explorer  la  vessie,  les  plaies,  les 
fistules,  etc. 

Sonde  des  voies  urinaires.  Cet  instrument,  qui  a  été  décrit 
au  mot  cathéter ,  t.  iv,  p.  34.4 ,  ainsi  que  la  manière  de  s’en 
servir  au  mot  cathétérisme ,  idem . ,  p.  349,  a  tro*s  variétés 
-principales  indiquées  dans  le  premier  de  ces  articles  :  il  s’ap¬ 
pelle,  i°.  cathéter,  s’il  est  plein  et  destiné  à  explorer  et  diriger 
les  instrumens  opératoires  vers  la  vessie  :  il  est  alors  muni, 
sur  le  dos,  d’une  rainure  propre  à  conduire  les  instrumens  cou- 
pans,  et  sans  cavité  intérieure;  on  s’en  sert  surtout  pour  l’opé¬ 
ration  de  la  taille.  2°.  Sonde  proprement  dite,  s’il  est  creux  et 
canaliculé  à  l’intérieur ,  muni  d’un  stylet  et  de  deux  yeux  à  son 
extrémité  inférieure;  ce  qui  le  rend  propre  à  évacuer  l’urine 
accumulée  dans  la  vessie,  ou  à  y  porter  des  injections.  La 
sonde  en  argent,  s’appelle  plus  volontiers  algalie.  3°.  Bougie, 
s’il  est  plein,  sans  rainure  sur  le  côté,  et  droit  (  Voyez  bougie  , 
t.  ni,  p.  267  ).  Cette  dernière  espèce  de  sonde  pourrait  prendre 
le  nom  de  sonde  urétrale, son  usage  étant  surtout  d’explorer  l’u¬ 
rètre,  de  rétablir  son  calibre  lorsqu’il  est  rétréci,  etmême,  dans 
quelques  cas ,  de  le  dilater  au  delà  de  celui  qui  est  naturel. 

Les  différentes  circonstances  relatives  à  l’emploi  des  sondes 
et  à  leurs  variétés  de  courbures,  de  volume,  d’ouverture  des 
yeux,  ou  de  l’orifice  antérieur,  à  la  forme  de  bec ,  etc. ,  oùt  été 
exposées  aux  articles  ischurie,  t.  xxvi,  p.  i56,  et  rétention 
d'urine,  t.  xlviii  ,  p.  i5a,  ainsi  que  les  cas  pathologiques  dans 
lesquels  il  convient  d’en  faire  usage.  10. 
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Les  sondes  vésicales  se  font  en  argent  et  en  gomme  élastique 
(caoutchouc);  ces  dernières  sont  sujettes  à  être  de  mauvaise 
qualité,  cassantes,  et,  lorsqu’elles  sont  mal  préparées,  elles 
peuvent  alors  se  rompre  et  tomber  dans  la  vessie,  où  elles  de- 
viennent  le  noyau  de  calcul.  M.  Dupuytren  a  cité  dernière¬ 
ment  à  la  société  de  la  faculté  de  médecine  de  Paris ,  trois  cas 
de  taille  qu’il  avait  faite  après  des  aceidens  semblables.  Avant, 
de  se  servir  d’une  sonde  de  gomme  élastique,  il  faut  s’assurer, 
en  la  pliant  en  tous  sens,  si  elle  est  bien  souple  et  si  elle  ne 
casse  pas.  Il  est  donc  très -essentiel  de  bien  choisir  ces  sondes, 
et  de  ne  les  prendre  que  dans  des  maisons  sûres. 

Sonde  à  bec  conique.  C’est  une  variété  de  la  sonde  vésicale, 
dont  le  bec  est  en  cône  pour  pouvoir  pénétrer  à  travers  les 
obstacles  de  l’urètre  et  du  col  de  la  vessie  lors  du  cathétérisme 
forcé.  Elle  est  de  l’invention  du  professeur  Boyer.  Voyez  ré¬ 
tention  d’urine,  t.  XLVII1  ,  p.  161.’ 

Sonde  de  femme.  C’est  une  petite  sonde  creuse,  longue  de 
six  à  huit  pouces,  droite,  légèrement  inclinée  vers  la  pointe, 
où  elle  présente  deux  yeux  latéraux,  et  munie  à  son  sommet 
d’un  anneau  ;  on  s’en  sert  pour  sonder  les  femmes  dont  l’urètre 
droit  et  court  n’a  pas  besoin  de  sondes  semblables  à  celle  des 
hommes.  Cet  instrument ,  qui  existe  dans  la  trousse  du  chirur¬ 
gien,  prend  encore  le  nom  de  sonde  de  poitrine ,  parce  que 
son  extrémité  mousse  et  sa  forme  arrondie  permettent  de  l’em¬ 
ployer  dans  quelques  maladies  de  cette  cavité  pour  reconnaître 
les  lésions  qui  peuvent  y  exister;  on  s’en  sert  encore  à  divers 
usages  chirurgicaux  ou  anatomiques,  comme  pour  souffler  de 
l’air  dans  les  intestins  que  l’on  veut  distendre,  etc. 

Sonde  cannelée.  C’est  le  nom  que  l’on  donne  à  une  tige 
droite  de  fer  ou  d’argent,  terminée  par  une  plaque  fendue  dans 
son  milieu,  pourvue  d’une  rainure  ou  cannelure  sur  une  des 
faces,  avec  ou  sans  cul-de  sac  à  l’autre  extrémité.  Cet  instru¬ 
ment  sert  à  souder  les  plaies  et  à  y  conduire  un  bistouri  poul¬ 
ies  inciser,  lesdébrider;  le  cul.- de-sac  relient  là  pointe  del’inS- 
trument  tranchant ,  et  l’empêche  d’aller  couper  les  parties  si¬ 
tuées  au  delà,  comme  lorsque  l’on  fend  le  prépuce,  etc.  :  si 
l’on  veut  couper  de  part  en  part,  comme  dans  l’opération  de 
la  fistule  à  l’anus,  on  se  sert  d’une  sonde  cannelée  sans  cul-de- 
sac.  Le  métal  de  cet  instrument  doit  être  flexible,  car  on  lui 
donne  parfois  .une  courbure  appropriée  aux  parties,  comme 
cela, arrive  souvent  pour  l’opération  dè  la  hernie.  La  fente  qui 
est  sur  l’élargissement  ou  plaque  de  la  sonde  cannelée,  sert  à  y 
faire  entrer  le  filet  de  la  langue  en  même  temps  que  l’on  sou¬ 
lève  cet  organe  dans  la  section  de  cette  partie  chez  les  enfans. 
Cet  instrument  fait  partie  de  la  trousse  chirurgicale. 

Sonde  à  panaris.  C’est  une  très- petite  sonde  d’argent  pleine, 
flexible,  terminée  à  son  extrémité  par  un  petit  renflement,  dont 
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on  se  sert  pour  reconnaître  les  plaies  peu  profondes ,  mais  pla¬ 
cées  dans  les  parties  tendineuses,  comme  celle  des  panaris.  Oa 
l’emploie  pour  toutes  les  solutions  de  continuité  dont  l’orificé 
est  peu  étendu.  Les  sondes  très  -  flexibles  et  fines  prennent  le 
nom  de  stylets.  Voyez  ce  mot. 

Sonde  brisee.  C’est  le  nom  que  l’on  donne  à  une  SOtide  de 
près  de  dix- huit  pouces,  composée  de  deux  parciès  égales, 
pleines  ,  qui  se  vissent  l’une  sur  l’autre  au  besoin,  et  qui  sert 
à  explorer  les  plaies  très-profondes  de  l’épaisseur  dés  mem¬ 
bres  ,  ou  pénétrant  dans  les  cavités  ;  une  des  pièces  de  cette 
sonde  a  une  oùverturë  au  sommet ,  de  sorte  qu’on  s’eu  sert 
comme  d’une  aiguille  pour  passer  des  mèches  de  sétoD.  Oa 
emploie  la  sonde  brisée  lors  de  la  ponction  abdominale  pour 
repousser  les  intestins  ,  l’épiploon  ,  qui  viennent .  boucher 
l’ouverture  de  la  canule  du  trocart.  Cet  instrument,  et  ordi¬ 
nairement  le  précédent  ,  fout  partie  de  la  trousse  chirur¬ 
gicale. 

Sonde  de  Belloc.  Instrument  inventé  par  le  chirurgien  de  çè 
nom  pour  remédier  aux  hémorragies  nasales  dont  la  durée 
compromet  l’existence  des  malades;  il  consiste  dans  une  sonde 
creuse  et  presque  analogue  à  celle'  qui  sert  à  vider  la  vessie, 
dans  laquelle  est  placée  une  lige  ou  mandrin  terminé  pàr  un 
ressort  en  acier  flexible ,  qui  a'  à  son  extrémité  un  bouton  percé 
d’un  trou.  Ou  emploie  cet  instrument  pour  placer  des  tam¬ 
pons  de  charpie  aux  deux  orifices  postérieurs  des  narines; 
pour  cela  on  retire  la  tige  de  la  sonde,  de  manière  que  le  res¬ 
sort  reste  seul  à  l’intérieur;  on  introduit  celle-ci  dans  une  na¬ 
rine  en  suivant  le  plancher  des  fosses  nasales  jusqu’au  pha¬ 
rynx  ;  arrivé  là  on  pousse  la  tige  qui  fait  saillir  le  ressort  dans 
la  bouche  où  on  peut  saisir  le  bouton  et  y  attacher  des  bour¬ 
donnets  de  charpie;  on  retire  fâ  tige,  ce  qui  fait  rentrer  lé- 
ressort,  entraîne  les  bourdonnets  dont  la  sonde  amène  les  fils 
hors  les  narines  où  on  les  fixe  :  on  bouche  de  la  même  manière 
l’autre  narine  s’il  est  nécessaire.  Le  sang  arrêté  par  le  tampon 
postérieur  et  celui  qu’on  place  antérieurement  finit  par  em¬ 
plir  toute  la  cavité  nasale  et  est  forcé  de  s'arrêter  ;  il  forme 
caillot  et  le  vaisseau  s’oblitère;  il  est  prudent  de  n’ôter  lès 
bourdonnets  qu’au  bout  de  plusieurs  jours,  malgré  la  fétidité 
que  le  sang  contracte ,  et  la  lividité  passagère  que  prennent  les 
ailes  du  nez,  etc.  Cet  instrument  très-précieux  a  sauvé  la  vie  à 
plus  d’un  individu  qui  eût  succombé  sous  la  violence  d’une 
hémorragie  nasale ,  ce  qui  est  assez  fréquent.  On  peut  le  rem¬ 
placer,  si  on  ne  l’a  pas  sous  la  main,  par  une  tige  d’osier  ou  de 
bouleau  très-flexible  que  l’on  pousse  dans  les  narines  et  dont 
on  va  saisir  l’extrémité  avec  les  doigts  dans  le  pharynx  pour  lat 
ramener  en  devant  et  y  attacher  les  Sls-â’unbourdoHnetquoik 
retire  ensuite* 
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Sonde  ou  -pince  dé  Hanter.  Cet  instrument,  propre  à  aller 
saisir  les  petits  calculs  engagés  dans  l’urètre,  a  été  décrit  au 
mot  ischurie ,  t.  xxvi ,  p.  i85. 

Sonde  à  conducteur.  C’est  le  nom  que  M.  le  docteur  Pi- 
chauzel  donne  à  une  sonde  ordinaire,  mais  percée  par  les 
deux  bouts,  et  qui  contient'un  mandrin  double  au  moins  eu  lon¬ 
gueur  de  celui  qu’on  a  l’habitude  d’y  placer  (deux  pieds),  sur 
lequel  il  fait  glisser  de  nouvelles  sondes  enle  laissant  à  demeure 
dans  la  vessie,  taudis  qu’il  retire  l’ancienne  sonde.  Après  avoir, 
je  suppose,  introduit  une  sonde  d’argent  forée  aux  deux  bouts, 
pourvue  d’un  mandrin  dont  le  renflement  ferme  l’extrémité  vési¬ 
cale  de  lasondede  manière  à  faire  presque  corps  avec  elle,  mais 
sans  pouvoir  passer  à  travers,  il  retire  la  sonde  d’argent  et  en 
glisse  une  de  gomme  élastique  aussi  ouverte  aux  deux  bouts 
sur  le  mandrin  resté  à  demeure.;  il  fixe  la  sondé  entrée  à  ce¬ 
lui-ci  au  moyen  d’une  cheville  de  bois.  Ce  procédé,  déjà  indi¬ 
qué  et  eniployé-par  Desault  ( Mal.  des  voies  urinaires ,  p.  3xo), 
peut  effectivement  être  utile  en  ce  qu’il  permet  au  malade 
de  passer  lui- même  de  nouvelles  sondes  une  fois  que  son  chi¬ 
rurgien  en  aura  placé  une  première  ,  ce  qui  a  surtout  sou 
prix  dans  les  campagnes ,  où  l’on  est  éloigné  des  gens  de  l’art. 
Ce  grand  stylet  doit  gêner  un  peu  le  malade;  mais  cet  incon¬ 
vénient  n’est  pas  à  comparer  à  çeux  qui  pourraient  naître  de 
l’absence  de  sonde  ou  de  leur  introduction  maladroite.  Ce 
procédé  a  reçu  l’approbation  de  la  société  royale  de  méde¬ 
cine  de  Bordeaux,  qui  a  couronné,  en  i8x4>  le  Mémoire  où 
M.  Pichauzel  a  décrit  son  instrument,  Mémoire  qii’il  a  bien 
voulu  adresser  au  Dictionaire  pour  en  faire  usage.  (mérat) 

SONGES,  s.  m.,  somma  des  Latins,  sogno  des  Italiens, 
dreamde s  Anglais;  desomnus,  venant  lui-même  du  mot  grec 
vnvoç ,  qui  d’abord  a  fait  sypnum  en  latin,  ou  supinum,  puis 
sopnum,  et  enfin  somnum. 

11  n’existe  guère  de  mot  dans  la  langue  française  qui  soit 
plus  mal  défini,  soit  dans  les  diclionaires  les  plus  accrédités  , 
soit  même  dans  les  ouvrages  de  grammaire  philosophique. 
Voyez  rêves  et  songes  dans  le  Traité  des  synonymes  de  Rou- 
baud,  dont  Je  plus  subtil  des  écrivains  modernes,  M.  Guizot , 
a  emprunté  l’article  sans  y  rien  ajouter. 

Nous  remarquerons  à  ce  sujet,  qu’il  importerait  beaucoup 
de  rapprocher  les  savans,  des  gens  de  lettres,  afin  de  donner 
plus  de  précision  au  langage.  Voltaire,  qui  avait  celte  opi¬ 
nion,  a  dit  quelque  part,  que  dès  son  entrée  à  l’Académie 
française,  un  illustre  membre  de  l’Académie  des  sciences  avait 
lait  adopter  une  définition  plus  exacte  du  mot  midi  dans  celte 
docte  assemblée; 

Une  semblable  coopération  n’est  guère  moins  indispensable 
aujourd’hui  pour  faire  attacher  des  idées  précises  soit  à  plusieurs 
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expressions  usuelles ,  qui  sont  empruntées  au  vocabulaire  des' 
sciences,  soit  à  plusieurs  de  ces  expressions  employées  par  les 
savans  ,  telles  que  les  mots  songe  et  rêve. 

Dans  le  langage  vulgaire ,  presque  tou  jours  inexact  et  mé¬ 
taphorique,  ces  deux  mots  s’emploient  ordinairement  comme- 
s’ils  étaient  synonymes  :  ainsi  l’on  dira  indifféremment ,  sui¬ 
vant  ces  façons  de  parler  :  avoir  des  songes ,  ou  avoir  des  rêve# y. 
songer  ou  rêver  :  songer  à  une  chose ,  ou  rêver  à  une  chose. 
Les  écrivains,  . qui  ont  voulu  reconnaître  une  différence  entre  ces 
deux  expressions,  paraissenty  attacher  encore  des  idées  moins 
précises  que  le  vulgaire;  ainsi  un  auteur,  que  nous  venons  de 
citer,  Roubaud,  qui  confond  le  mot  rêve  avec  le  mot  rêver,  pré¬ 
tend  que  ce  dernier  signifie  proprement  s’imaginer  toutes  sortes’ 
de  choses  vagues,  sans  aucune  suite;  tandis  que  le  songe  est 
une  chose  propre  au  sommeil ,  etc. ,  etc. 

Dans  une  acception  scientifique,  et  par  cela  moins  vague r 
moins  étendue,  ces  deux  mots  indiquent  une  manière  d’être 
bien  distincte  de  l’entendement  pendant  le  sommeil,  et  qui  ne 
peut  s'appliquer  que  par  figuré  aux  différentes  situations  de 
l’homme  pendant  la  veille. 

Le  mot  rêve,  dont  le  sens  a  beaucoup  plus  de  latitude, 
comprend  toutes  les  manières  de  rêver,  morbides. ou  non  mor¬ 
bides,  que  nous  avons  essayé  de  rapporter  à  un  petit  nombre 
de  titres  dans  un  article  précédent.  Voyez  rêves. 

Le  mot  songe  au  contraire  s’emploie  le  plus  ordinairement 
pour  indiquer  une  espèce  particulière  de  rêves  non  morbides, 
qui  dépend  presque  toujours  d’une  contention  d’esprit,  ou- 
d’une  préoccupation  morale  que  le  sommeil  n’a  pas  suspendue, 
et  qui  ne  permet  pas  à  l’infortuné  d’être  heureux,  même 
pendant  ses  songes  :  c’est  dans  ce  sens  que  le  songe  a  beaucoup 
plus  d’importance  que  le  rêve,  et  qu’il  nous  occupe  encore  pen¬ 
dant  la  veille;  c’est  également  dans  ce  sens  que  nous  ne  di¬ 
sons  pas  les  rêves,  mais  bien  plutôt  les  songes  de  Pharaon  ,  la 
songe  de  Scipion,  le  songe  d’Athalie. 

Les  songes,  considérés  sous  ce  point  de  vue  et  avec  une  pré¬ 
cision  que  l’on  doit  exiger  dans  le  Vocabulaire  des  sciences  , 
ne  sont  donc  rien  autre  chose  qu’un  genre  particulier,  ou  une 
espèce,  de  rêves  qui  se  rattachent  par  une  connexion  visible  et 
naturelle  aux  différens  objets  d’intérêt  ou  d’attention  dont 
nous  nous  sommes  occupés  pendant  la  veille,  et  qui  méritent 
d’autant  plus  d’être  regardés  comme  de  véritables  songes,  que 
cette  liaison  est  plus  évidente,  et  que  ces  rêves  sont  plus  im¬ 
posons  et  plus  dramatiques.  Dans  quelques  circonstances  par¬ 
ticulières,  l’irritation  du  cerveau  ou  un  certain  état  fébrile, 
combiné  avec  une  préoccupation  mentale,  peuvent  donner 
beaucoup  plus  de  force,  plus  d’enchaînement  à  divers  songes  ; 
qui  se  rapprochent  alors  du  délire  ou  de  certains  accès  de 
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manie  :  on-  pourrait  même  regarder  le  somnambulisme  lui- 
mème  et  certaines  rêveries  cataleptiques,  comme  des  espèce» 
de  ve'sanies'pe'riodiques,  qui  ne  sè  manifestent  que  pendant  le 
sommeil,  et  comme  si  le  cerveau,  privé  alors  de  son  c'nergie 
habituelle,  ne  pouvait  résister  à  de  semblables  aberrations.. 
yoyez  l’article  rêves  que  nous  avons  déjà  cité,  et  principale¬ 
ment  les  observations  consacrées  dans  cet  article  à  l’examen 
des  rêves,  caractérisés  par  unë  disposition  vésanique  et  une  al¬ 
tération  mentale  essentielle.  (morsau  de  la  Sarthc) 
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SOPHISTICATION,  s.  f.,  en  latin,  sophisticatia ,  du  grec, 
ffo<!/tcmy.cç,  captieux,  trompeur.  Ce  mot  signifie  un  tuélaDge 
de  drogues  de  mauvaise  qualité , .que  l’oa  veut  faire  passer  avec 
des  bonnes;  il  s'applique  également  aux  médicamens  composés 
mal  préparés  ou  altérés  par  des  substitutions» 

O  ri  a,  de  tou!  temps,  reproché  aux  auteurs  qui  ont  écrit  sur 
les  falsifications,  et  particulièrement,  à  Baumé  {Elémens  de 
pharmacie  ) ,  d’avoir  dévoilé  et  publié  les  moyens  employés  par 
lessophisliqueurs  de  drogues.  Relativement  au  dernier,  ce  re¬ 
proche  paraît  fondé,  en  ce  que  l’ouvrage  dans  lequel  elles  sont 
consignées,  devait  nécessairement  passer  entre  les  mains  de 
gens  intéressés  à  les  connaître,  et  éveiller  leur  cupidité.  Notre 
position  est  différente  ;  ce  Dictionaire  ,  composé  et  particuliè¬ 
rement  rédigé  pour  les  gens  de  l’art ,  et  n’étant  pas  à  la  portée 
du  public,  nous  n’avons  pas  le  même  inconvénient  à  craindre.; 
11  ne  sera  pas  déglacé*  je  pense*  de  trouver  ici  l’exposé  de 
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quelques-unes  des  sophistications  les  plus  usite'es  en  droguerie 
et  dans  Ja  préparation  des  médicariieus  composés. 

La  fraude  n’a  peut-être  jamais  été  poussée  aussi  loin  qu’elle 
l’est  aujourd’hui.  Plusieurs  causes  concourent  à  entretenir  ce 
désordre.  La  première  date  de' loi  a  :  legouvernement  avait  au¬ 
trefois  des  commissaires  dans  les  ports ,  pour  examiner  les. 
drogues  exotiques  aussitôt  leur  arrivée.  Ou  rejetait  ou  détrui¬ 
sait  celles  qui  étaient  falsifiées  ou  avariées;  cette  utile  surveil¬ 
lance  n’existe  plus.  A.  l’indifférence  du  gouvernement  vient  se 
joindre  celle  de  quelques  jeunes  médecins,  pour  lesquels  la 
pharmacie  est  plutôt  un  luxe  médical  qu’une  branche  essen¬ 
tielle  de  l’art  de  guérir.  Peu  leur  importe  qu’une  drogue  simple 
soit  altérée  ou  falsifiée,  que  les  médicamens  composés  soient  fi- 
deilement  ou  mal  préparés,  iis  y  ont  peu  ou  d’autant  moins 
de  confiance,  qu’ils  ont  plus  négligé  l’étude  de  celte  partie  de 
la  médecine.  De  là  résulte  leur  insouciance  pour  que  les  médi- 
camens  qu’ils  prescrivent  rarement,  soient  préparés  plutôt  chez 
des  pharmaciens  que  chezdes  droguistes  ou  même  des  herboris¬ 
tes.  De  véritablesmédecins  trafiquent  avec  des  pharmaciens  sur 
leurs  formules.  Elles  ne  peuvent  être  exécutées  que  par  leurs 
affidés,  car  des  signes  ou  des  chiffres  de  convention  empê¬ 
chent  tout  autre  pharmacien  d’y  rien  entendre,  et  parconsé-; 
quent  de  les  préparer,  quand  bien  même  il  aurait  la  confiance 
des  malades  auxquels  elles  sont  délivrées.  Siy  à  ces  connivences 
honteuses,  on  ajoute  l’augmentation  progressive  des  établisse- 
ntens  de  pharmacie,  on  verra  que  ce  commerce  s’est  réduit  à 
un  bénéfice  à  peine  suffisant  pour  l’existence  de  ceux  qui  exer¬ 
cent  cet  art  avec  honneur.  Que  feront  alors  quelques-uns  d’eux, 
le  besoin  les  presse  !  ils  donneront  des  consultations  et  trai¬ 
teront  même  des  malades  à  domicile,  ils  n’apporteront  plus 
à  la  préparation  de  leurs  compositions  la  libéralité  et  la  lar¬ 
gesse  nécessaires,  la  parcimonie  les  remplacera,  et  de  celle-ci 

à  la  fraude,  le  pas  est  bientôt  franchi . :  Ad  lurpia  c'ogit 

egestas.  D’autres ,  par  économie ,  achèteront  leurs  médicamens 
tout  préparés  dans  des  fabriques,  établissemens  nouveaux  for¬ 
més  pendant  les  temps  malheureux  que  nous  avons  traversés, 
et  d’autant  plus  préjudiciables  à  la  médecine  ,  qu’on  y  débite 
des  médicamens  de  diverses  qualités  et  à  tous  prix  ,  sur  les 
effets  desquels  on  ne  peut  compter.  Dans  cet  état  de  choses  , 
plus  de  responsabilité  de  la  part  du  pharmacien,  plus  de  sé¬ 
curité  pour  le  médecin ,  et  plus  d’instruction  pour  les  élèves  , 
dont  les  fonctions  se  borneront  à  distribuer  des  préparations 
qu’ils  n’auront  pas  faites  et  qu’ils  ne  connaîtront  pas.  Quand  le 
gouvernement,  par  sa  surveillance,  les  médecins,  par  leur 
désintéressement ,  le  voudront  bien  ,  et  lorsque  les  pharmaciens 
reviendront  aux  anciens  principes  de  probité,  qui  dislin^ 
guaient  çet  e'tat,  alors  tout  rentrera  dan:  l’ordre. 


ï54  SOP 

Voici,  en  attendant  cet  heureux  résultat ,  l’expose'  de  quel-: 
ques  substances  susceptibles  d’être  falsifie'es.  Pour  de  plus 
grands  de'lails,  on  pourra  consulter  les  ouvrages  indique's dans 
la  bibliographie' de  cet  article. 

On  n’achetera  jamais,  chez  les  droguistes,  les  -  substances 
suivantes  toutes  pulve’rise'es  :  L’ipécacuanha,  cephælis  eme- 
üca.  J’en  ai  vu  provenant  de  prise  anglaise  ,  mélangé  de  pou¬ 
dre  indifférente  et  d’émétique.  Lejalap,  convolvulus  jalapa, 
est  étendu  avec  la  poudre  de  bryone  ou  celle  de  bois  de  gaïac. 
La  rhubarbe,  rheum  palmatum  ;  on  lui  substitue  celle  dite  des 
moines,  rheum  rhaponticum.  J’ai  vu  de  celte  rhubarbe  arran¬ 
gée  en  France  à  la  manière  de  celle  de  Moscovie,  envoyée  en 
Angleterre,  et  en  revenir  sous  le  nom  de  rhubarbe  de  Mos¬ 
covie,  rheum  undulatum.  La  gomme  adraganle  pulvérisée  est 
un  mélange  de  celte  gomme  en  sorte ,  avec  celle  dite  arabique. 
Il  est  à  remarquer  que  ces  deux  gommes  réunies  ne  forment 
que  peu  ou  point  de  mucilage.  -Dans  la  salsepareille  coupée, 
smilax  sarsaparilla ,  on  ajoute  de  la  racine  d’arrête-bœuf, 
ononis  spinosa,  L.  Combien  d’écorces  étrangères  n’ajoute-t-on 
pas  au  quinquina,  cinchona  condaminea.  Le  rouge  de  mauvaise 
qualité,  ohlongifolia ,  est  rehaussé  en  couleur  en  le  sassant 
avec  du  rouge  de  Prusse.  Le  jaune,  cordifolia,  est  mélangé 
avec  l’écorce  de  marrouier  d’Inde,  cesculus  hippocas  tanum. Ce 
mélange  de  poudre,  traité  par  l’eau,  est  reconnaissable  parle 
nitrate  d’argent  qui  y  occasione  un  précipité  noir;  effet  qui. 
n’a  pas  lieu  avec  l’infusion  du  véritable  quinquina  jaune  qui 
précipite  en  pourpre  sale  (Ployez  le  mot  quinquina).  Le  sa¬ 
fran  ,  stigmate1  des  fleurs  du  crocus  sativus ,  est  altéré  par  les 
fleurs  du  carthamc,  carthamus  tinc tonus ,  L.  Les  tamarins, 
pulpe  du  fruit  du  tamarindus  indica,  est  falsifié  avec  de  la 
pulpe  de  pruneaux  et  acidifié  avec  de  l’acide  sulfurique.  Celui 
qui  vient  d’Egypte,  le  noir,  est, sujet  à  contenir  du  cuivre. 
Le  cachou  du  Bengale,  suc  épaissi  du  fruit,  ou  mieux  des 
jeunes  branches  du  mimosa  cathecu,  est  remplacé  par  un  ex¬ 
trait  factice  venant  d’Angleterre ,  dans  lequel  M.  Planche  a 
trouvé  beaucoup  d’amidon,  moitié  moins  de  matière  soluble, 
sans  saveur  agréable.  L’opium ,  suc  épaissi  du  pavot  du  Levant, 
papaver  somniferum,.e st  souvent  remplacé  par  l’extrait  de  la 
même  plante  cultivée  en  France,  qui  est  plus  mou  et  jouit  de 
propriétés  moindres.  Il  n’est  pas  rare  de  rencontrer,  dans  le 
véritable ,  des  balles  de  plomb  qui  en  augmentent  le  poids. 

La  résine  élémi ,  produite  par  Vamjris  elemifera ,  lorsqu’elle 
est  ancienne,  est  mélangé  avec  le  galipot.  Le  sang  de  dragon  , 
qui  découle  du  dracœna  draco ,  etc.,  est  fabriqué  à  Marseille 
avec  de  la  résine  colorée  par  la  poudre  de  santal  rouge.  D’a¬ 
près  les  expériences  de  M.  Planche,  consignées  dans  le  t.  u 
du  Bulletin  de  pharmacie,  pag.  578 ,  de  la  résine  du  jalap,. 


SOP  1 55 

provenant  d’une  prise  d’origine  anglaise ,  était  falsifiée  avec 
de  la  résine  degaïae.  Une  bande  de  linge  blanc,  imprégnée  de 
la  teinture  alcoolique  de  ce  mélange ,  plongée  ensuite  dans  le 
gaz  acide  nitreux,  prend  sur-le-champ  une  couleur  bleue  assez 
intense,  caractère  appartenant  à  la  résine  de  gaïae.  Le  baume 
de  la  Mecque  produit  de  V amyris  opobalsamum ,  est  fabriqué 
de  toute  pièce  à  Marseille  :  c’est  un  mélange  de  baume  de  Ca¬ 
nada,  de  mastic  et  d’huile  volatile  de  citron.  La  mauvaise  es¬ 
pèce  de  baume  de  Copahu,  provenant  de  la  décoction  des 
branches  du  copaifera  officinales,  est  souvent  allongée  par 
l’huile  grasse  des  semences  du  pavot.  Par  le  moyen  de  l’al¬ 
cool  ,  on  sépare  le  baume  d’avec  l’huile  grasse.  Le  baume  du 
Pérou,  obtenu  du  myroxylum  peruiferum ,  devenu  rare,  est 
remplacé  par  celui  de  Tôlu,  qui  découle  du  toluifera  balsa- 
muni.  Le  storax ,  suc  épaissi  du  styrax  officinale  ,  alibousier, 
ne  se  trouve  plus  naturel.  On  le  fabrique  à  Marseille,  avec  du 
baume  du  Pérou  liquide,  la  poudre  d’une  écorce  aromatique 
incorporés  avec  du  styrax  liquide,  ou  plus  simplement  avec 
de  la  mélasse.  Depuis  longtemps  on  ne  trouve  pins  de  scamo- 
née  d’Alep  ,  convolvulus  scamonea  :  elle  est  remplacée  par 
celle  de  Smyrhe,  du  periploca  scamonea ,  pesante,  compacte, 
plus  serrée  et  sans  odeur.  Il  est  b  ma  connaissance  que  l’on  eu 
fabrique  actuellement;  à  Paris,  de  toute  pièce.  L’huile  de 
Cade,  obtenue  de  "la  distillation  des  pins  et  sapins,  est  com¬ 
posée,  à  Paris,  avec  de  l’huile  de  térébenthine  ,  du  goudron  , 
du  soufre;  le  pétrole  noir  ,,  avec  l’essence  de  térébenthine,  le 
goudron  et  de  l’huile  empyreumatique;  et,  enfin,  la  poix 
noire,  avec  de  la  résine  colorée  par  du  bitume  de  Judée,  et 
du  goudron.  Les  huiles  fixes  d’amandes  douces  et  d’olives  sont 
falsifiées  avec  l’huile  blanche;  celle  du  ricin,  avec  l’huile' 
grasse  ,  fraude  facile  à  découvrir,  à  cause  de  la  solubilité  de  la 
première  dans  l'alcool,, Le  beurre  de  cacao,  que  les  fabricans 
extraient  de  celte  semence  avant  d’en  faite  du  chocolat,  est 
allongé  avec  du  suif  de  veau.  Les  huiles  volatiles  précieuses, 
épaisses ,  visqueuses  ,  comme  celles  de  cannelle,  de  girofles, 
de  muscade,  sont  mélangées  avec  de  l’alcool.  La  colle  de  pois¬ 
son  ,  ichtyocolle ,  provenant  de  la  vessie  natatoire  du  grand 
esturgeon,  acipenser  huso ,  est  sujette  à  jaunir;  on  la  blanchit 
en  l’exposant  à  la  vapeur  du  soufre  brûlant.  Cette  opération 
la  rend  dure  et  moins  fondante.  Il  en  arrive  actuellement  en 
feuilles,  comme  du  parchemin,  extrait  de  diverses  parties  des 
poissons.  Ou  parvient,  à  Paris,  en  la  ramollissant  et  la  cou¬ 
pant  en  lanières,  à  en  former  de  la  colle  de  poisson  en  lyre. 
Le  musc,  fourni  par  une  espèce  de  chévrotin  appelé  moschus 
moschiferus,  est  apporté  en  petites  vessies  couvertes  de  poils 
roux  ou  argentés;  les  premières  sont  préférées.  Il  faut  exami¬ 
ner  avec  soin  si  elles  n’ont  pas  clé-ouvertes  pour  eu  extraire  le 
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musc  et  le  remplacer  par  du  sang  desséché  :  dans  ce  cas ,  elleà 
sont  plus  renflées  et  recousues ,  ce  qui  est  facile  à  voir ,  ou  bien 
recollées,  ce  qui  exige  plus  d’attention.  La  cire  jaune  est  falsi¬ 
fiée,  dans  le  commerce,  avec  delà  résine,  de  l’amidon,  et  co¬ 
lorée  avec  du  curcuma.  M.  Delpech  ,  pharmacien  au  Bourg  la- 
Reine ,  a  le  premier  découvert  cette  fraude.  Les  cantharides 
infusées  entières  dans  l’alcool ,  pour  en  extraire  la  teinture  , 
sont  séchées  et  pulvérisées,  et  débitées  comme  neuves.  Quant  a 
La  cochenille,  coccus  cacti ,  insecte  hémiptère,  celle  dite  mes- 
tek,  la  plus  estimée,  est  recouverte  d’une  efflorescence  argentée, 
que  l’on  imite  en  roulant  celle  de  qualité  inférieure  dans  du 
tabac.  11  y  a  quatre  ans,  à  peu  près,  en  en  a  fabriqué,  à  Pa¬ 
ris  ,  de  factice  ;  mais  la  fraude ,  bientôt  reconnue ,  n’a  pas  duré. 

Drogues  composées.  Chez  les  droguistes  il  n’existe  qu’un 
seul  extrait  de  plantes  :  on  devinerait  difficilement  avec  quoi 
ils  le  préparent.  Pour  ne  rien  perdre,  on  prend  le  liquide 
resté  au  fond  de  l’alambic  après  la  distillation  de  la  fleur 
d’oranger  :  on  le  passe  et  l’e'vapore  en  consistance  convenable. 
Veut-  on  de  l’extrait  de  ciguë  à  la  manière  de  Stork,  on  ajoute 
de  la  poudre  de  cette  plante.  C’est  avec  les  menus  de  quin¬ 
quina  inférieur,  la  racine  de  gentiane  et  la  gomme  arabique 
que  l’ori  prépare  l’extrait  sec  de  quinquina;  celui-ci  n’altère 
pas  l’humidité  comme  le  véritable,  il  a  une  couleur  plus  fon¬ 
cée  et  une  sa«veur  plus  amère.  L’extrait  de  genièvre  est  le  pro¬ 
duit  de  l’évaporation  du  liquide  qui  reste  dans  l’alambic  après 
la  distillation  de  l’huile  volatile  de  cette  baie;  il  est  noir,  d’un 
goût  âcre  et  amer  ;  il  se  sépare  et  laisse  déposer  une  matière 
résineuse  altérée  par  le  feu.  11  est  reconnu  au  jourd’hui  que  les 
confiseurs  et  les  droguistes,  pour  la  préparation  de  leurs  si¬ 
rops ,  emploient  des  cassonnades  inferieures  qu’ils  clarifient 
et  décolorent  avec  de  l’acétate  de  plomb  ;  comme  ils  ne  l’é¬ 
pargnent  pas,  ii  en  reste  presque  toujours  dans  le  sirop  ,  d’où 
on  peut  le  précipiter  en  noir  par  l’hydrogène  sulfuré.  Ce  si¬ 
rop  ,  bien  clair  et  peu  coloré,  est  étiqueté  sirop  de  capillaire, 
de  guimauve,  de  consoude,  etc.  Si  l’on  y  ajouté  quelques 
onces  d’esprit  de  cochléaria,  on  obtient  le  sirop  antiscorbu¬ 
tique  à  3  fr.  la  pinte;  si  c’est  de  l’infusion  de  rhubarbe  dé 
France,  dans  laquelle  on  fait  fondre  quelques  grains  de  carbo¬ 
nate  de  potasse,  qui  en  exalte  la  couleur,  on  a  fait  le  sirop  dé 
chicorée  composé.  Il  est  d’obligation  chez  eux  d’employer  la 
mélasse  pour  le  sirop  de  nerprun,  et  celui  de  salsepareille, 
préparé  avec  la  racine  de  saponaire  et  du  grabau  de  séné.  La 
thériaque  doit  recevoir,  dans  sa  composition ,  tous  les  résidus 
de  poudre,  les  grablures  des  drogues  aromatiques,  beaucoup 
de  gentiane  et  de  l’extrait  de  genièvre  du  eommerce,  ainsi- que 
la  mélasse  pour  excipient.  Jaloux  d’obtenir  dés  pastilles  d’ipéca^ 
cuanha  bien  blanches ,  on  se  dispense  d’y  introduire  de  ripé.- 
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cacuanlia  que  l'on  remplace  par  l’e'me'tique.  J’ai  eu  l’occasion 
d’examiner  de  ces  pastilles  prises  dans  des  maisons  très-fa¬ 
mées  ,  j’y  ai  toujours  trouvé  plus  ou  moins  d’émétique  que  je 
découvrais  par  l’hydrogène  sulfuré.  Que  dirai-je  des  huiles 
médicinales  simples  ou  composées,  des  pommades,  des  on- 
guens  et  des  emplâtres.  Ici  ce  qu’il  y  a  de  plus  mauvais  en 
huile,  eu  graisse  et  en  cire  trouve  son  emploi.  Voyez  le  basili- 
cum  et  l’onguent  de  la  mère  vendus  dans  ces  maisons,  et  ju-, 
gez.  Les  huiles,  les  onguens  et  les  emplâtres  qui  reçoivent  des 
plantes  dans  leur  composition,  sont  colorés  par  l’indigo  et  le 
curcuma  ;  les  plus  scrupuleux  se  servent  de  morelle  ou  d’épi¬ 
nards  selon  la  saison.  L’onguent  simple  de  mercure  est  coloré 
avec  de  l’ardoise  pilée  ou  du  noir  de  fumée;  le  double  ne  con¬ 
tient  que  le  quart  du  mercure  nécessaire.  La  pommade  oxygé¬ 
née  remplace  l’onguent  citrin  ;  les  emplâtres  sont  Couenneux  à 
l’extérieur  et  mollasses  en  dedans,  parce  qu’ils  sont  préparés 
avec  des  huiles  blanches  ou  siccatives.  Le  laudanum  ne  cor.-, 
tient  jamais  la  quantité  prescrite  d’opium,  peu  ou  point  de 
safran.  On  s’en  aperçoit  eu  ce  que  le  liquide  n’adhère  pas  aux 
vases  et  ne  colore  pas  leurs  parois  en  jaune.  Les  sels  préparés 
eu  fabrique  ne  doivent  être  achetés  qu’en  cristaux  ;  autrement 
ce  sont  des  mélanges  ou  des  substitutions  d’un  sel  pour  l’autre. 
C’est  ainsi  que  le  sel  de  Seignette ,  moins  cher  que  le  tartrate 
de  potasse,  est  donné  pour  celui-ci  ;  le  sel  d’oseille  est  mélangé 
avec  de  la  crème  de  tartre.  Le  sulfate  de' soude  remplacé  celui 
de  magnésie.  On  est  parvenu  à  donner  au  premier  à  peu  près 
la  forme  cristalline  dix  second  ;  mais  il  n’en  a  pas'  l’amertume 
et  ne  précipite  pas  de  magnésie  par  la  potasse.  L’acétate  de  po¬ 
tasse  est  le  produit  de  la  décomposition  de  l’acétate  de  plomb, 
self  de  Saturne,  par  le  sulfate  de  potasse;  il  précipite  en  noir 
par  l’hydrogène  sulfuré;  ou  bien  il  est  préparé  avec  l’acide 
pyroligneux,  qui  ,  souvent  mal  rectifié,  procure  à  ce  médica¬ 
ment  une  odeur  et  une  saveiir  empyreumatiques.  L’émétique 
en  poudre,  obtenu  par  évaporation,  contient  toujours  une  plus 
ou  moins  grande  quantité  de  crème  de  tartre,  de  tartrate  de 
chaux  et  de  silice ,  ce  qui  diminue  d’autant  l’effet  qu’il  doit 
produire.  Le  sous  borate  de  soude,  borax,  purifié  à  Paris,  est 
tellement  sursaturé  de  soude,  que  quand  on  l’emploie  à  la 
préparation  de  l’acide  borique,  on  n’en  obtient  qu’une  petite 
quauliié.  Le  sous- hydrosulfate  d’antimoine  ou  kermès,  préparé 
dans  les  usines  où  fort  exploite  l’antimoine,  avec  les  scories 
de  ce  métal ,  est  jaune,  contient  beaucoup  d’oxyde,  peu  d’hy¬ 
drogène  sulfuré,  et  ne  devrait  être  employé  que  dans  l’art  vé¬ 
térinaire.  Le  nitrate  d’argent  fondu,  pierre  infernale,  dans  le 
commerce,  contient  toujours  du  cuivre  qui  le  rend  déliques¬ 
cent,  ou  bien  on  le  falsifie  avec  du  nitrate  de  potasse;  le  poids 
indique  déjà  la  fraude  :  en  dissolvant  ce  sel  dans  l’eau  et  pré- 


i5S  SOR 

cipitant  l’argent  par  l’acide  hydrochlorique,  on  reconnaît ,  en 
évaporant  la  liqueur  surnageante,  la  quantité  de  nitrate  dé  po¬ 
tasse  qui  s’y  trouve.  Parmi  les  acides ,  le  sulfurique  a  reçu 
des  degrés  par  l’addition  du  sulfate  de  potasse  ;  le  nitrique 
contient  toujours  du  chlore,  et  l’hydrochlorique  acquiert  des 
degrés  par  l’addition  ou  d’acide  sulfurique,  ou  de  sulfate  de 
potasse;  séparé  de  .ces  matières  étrangères  ,  au  lieu  de  aide- 
grés  qu’il  marquait ,  il  n’en  présente  plus  que  16  ;  l’acide  ben¬ 
zoïque  par  précipitation  est  quelquefois  mélangé  avec  de  l’a¬ 
cide  borique;  l’acide succinique,  qui  arrive  d’Allemagne,  d’a¬ 
près  les  expériences  de  M.  Vauquelin,  n’est  que  du  sulfate  de 
potasse  imprégné  d’huile  empyreumatique  de  succin.  L’éther 
sulfurique  de^ fabrique  a  rarement  le  degré  convenu  de  55  à 
60  ;  frotté  dans  les  mains,  il  laisse ,  après  sa  volatilisation  ,  Une 
odeur  sulfureuse  ou  empyreumatique,  occasionnée  par  une 
mauvaise  rectification  ,  ou  par  l’emploi  d’alcool  de  marc ,  de 
lie,  démêlasse  ou  de  pomme  de  terre,  qui  ne  peut  jamais 
remplacer  celui  de  vin. 

Dégoûté  et  fatigué  par  l’exposé  de  cette  nomenclature  que 
j’ai  encore  abrégée ,  je  m’arrête  ;  que  le  médecin  réfléchisse  à 
son  tour,  et  qu’il  juge  s’il  est  de  son  devoir  d’examiner  lui- 
même  les  médicamens  qu’il  prescrit  et  de  connaître  la  source 
d’où  ils  proviennent.  .  (sachet) 

aiciiTEP.  (  Augustus-Gottlieb),  De  corruplelis  medicamentorum  cognoscen- 
dis  ;  in~8°.  Duisburgi  et  Lipsiœ,  1732. 
vas  dee  sande  (  joh.-sapt. )  Traité  de  la  falsification  des  médicamens;  vol. 

in-8°.  La  Haye,  1784, traduit  en  allemand  par  Harnemann  (samnel),  1  vol. 

:  Dresde,  1787. 

Cet  ouvrage  est  un  traité  abrégé  de  drogueries,  et  contient  fortpen  de  ren- 
seignemens  sur  la  falsification  des  médicamens. 
sESCHicute  eines  Apothekers ,  oder  entdehle  Betruegereyen  vieler  Apo- 
theker;  c’est-à-dire,  Histoire  d’an  pharmacien,  ou  Révélation  des  infidélités 
de  beaucoup  de  pharmaciens;  in-8°.  Francfort  et  Leipzig ,  1791. 
cône  a  ai  (Georg.-cbristoph .) ,  Taschenbuchfuer  Aerzte,  zur  Beurtheilung 
.  der  Aechtheit,  Perfaelschung  und  V'erderbniss  der  A rzneymiltel  ; 
c’est-à-dire.  Manuel  à  l’usage  des  médecins,  pour  reconnaître  la  pureté,  la 
sophistication  et  l’altération  des  médicamens;  in-8°.  Hanovre,  1793. 
teosimsdorff  (johaun-Eartholom.) ,  Handbuch der  pharmaceuiiscïien  Wa~ 
arenkunde;  c’est-à-dire,  Manuel  de  matière  pharmaceutique;  in-8°.  Goet- 
tingue,  1797. 

schau  b  (johanu),  Chemisch-pharmaceutische  Abhandlung  ueber  die 
Guete  und  Ferfaelschung  einfacher  und  Zusammengesezlen^Arzney- 
mittel;  c’est-à-dire.  Traité  cbymîco-pharmaceu tique  sur  la  bouté  et  la  so¬ 
phistication  des  médicamens  simples  et  composés  ;  in-8».  Çassel ,  1 797-1 799. 
bccholz  ,  Taschenbuchfuer  Aerzte ,  Physici,  und  Apotheker ,  zum  Ge- 
brauch  beyrn  Verordnen  und  Pruefen  der  Arzneymiltel ;  c’est-à-dire. 
Manuel  à  l'usage  des  médecins  ;  des  physiciens  et  des  pharmaciens ,  pour 
prescrire  les  médicamens  et  en  reconnaître  les  qualités  ;  in-8°.  Allenbourg , 
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sshreger  (cbristian-aeinnch-Tbeodor),  Tabellarische  Çharakterislïk  der 
cechlen  und  unaechten  Arzneykocrper;  c’est-à-dire ,  Tableau  présentant 
les  caractères  des  médicamens  purs  et  sophistiqués;  in-j0,  Furth,  1834. 
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crirdel  (  David-HÎeronymus  ) ,  Manuel  pour  le*  médecins  et  les  pharmaciens, 
sur  les  moyens  de  reconnaître  les  qualités  des  médicamens;  in-8».  Kiga, 

Rüede  (  ceorg.-wilhelm) ,  Fassliche  Anleilung  die  Reinheil  der  vorzne- 
glisten  chemischen  Fabrikate,  einjach  und  dock  sicher  zu  pruefen; 
c’est-à-dire.  Introduction  à  la  connaissance  des  moyens  simples  et  sûre 
d’éprouver  la  pnreté  des  principaux  produits  chimiques;  in-8°.  Cassel,  1806. 
ebebmaier  (jonann-christoph.) ,  Tabellarische  Uebersieht  der  Kennzei- 
c/ien  der  Aechtheit  und  Guete,  so  wio  der  Ferwechselungen  und  Fer- 
faelschungen  saemmllichen  einfachen  und  zusammengeseîten  Arzney- 
mittel;  c’est-à-dire,  Tableau  présentant  les  caractères  de  la  pureté  et  de  la 
bonté ,  ainsi  que  des  substitutions  et  des  sophistications  de  tous  les  me'dica- 
mens  simples  et  composés;  in-fol.  Leipzig ,  1810. 

Cet  ouvrage  vient  d’e'tre  traduit  en  frapçais  par  MM.  Haveler  et  Caventou  ; 
in-8°.  Paris,  1821. 

Favre  (a.  p.),  De  la  sophistication  des  substances  médicamenteuses,  et  des 
moyens  de  la  reconnaître;  in-8°.  Paris,  1812. 
ïouilloh-lagrahg'e,  Considérations  sur  les  médicamens  préparés  en  fabri¬ 
ques  ,  lues  au  cercle  médical. 

Ce  mémoire  est  inséré  dans  le  tome  vi  du  Journal  de  pharmacie,  et  dans 
le  cahier  de  décembre  (  1820)  du  Journal  général  de  méd.  (v.) 

SOPORATIF,  adj.,  soporifer,  somnifer,  du  latin  sopor, 
sommeil ,  assoupissement ,  et  de  fera  ,  je  porte  ;  qui  porte ,  qui 
invite  au  sommeil.  On  donne  en  matière  médicale  ce  nom  aux 
médicamens  qui  ont  la  propriété  d’exciter  Je  sommeil.  Ce  mot 
est  synonyme  de  somnifère ,  et  principalement  de  narcotique. 
Voyez  ce  dernier-mot,  t.  xxxv  ,  p.  194.  (m.  g.) 

SOPOREUX,  adj.,  soporosus,  de  sopor,  sommeil.  Nom 
générique  de  toutes  les  maladies  dont  un  des  symptômes  prin¬ 
cipaux  est  une  tendance  plus  ou  moins  prononcée  à  l’assou¬ 
pissement.  Sauvages  eu  fait  uu  ordre  de  débilités  souS  le  nom 
de  comata.  Les  affections  soporeuses  constituent  le  premier  or¬ 
dre  des  névroses  de  Cullen.  Le  caractère  soporeux  forme  dans 
les  maladies  uu  symptôme  alarmant,  puisqu’il  annonce  tou¬ 
jours  une  affection  plus  ou  moins  profonde  des  organes  encé¬ 
phaliques.  Voyez  coma,  comateux.  (h.  c.) 

SORA,  s.  m. ,  sora ;  mot  arabe  qui  exprime  une  éruption 
subile  et  aiguë  de  la  peau ,  qui  constitue  une  des  variétés  de 
l’urticaire,  et  qui  consiste ,  selon  le  plus  grand  nombre  des  no¬ 
sologistes  ,  dans  des  tubercules  rares  ,  aplatis,  durs  ,  d’une 
couleur  blanche,  entourés  d’une  auréole  rosée  et  assez  sembla¬ 
ble  aux  ampoules  qui  résultent  de  la  piqûre  de  l’ortie,  à  l’ex¬ 
ception  qu’ils  sont  plus  larges  que  ne  le  sont  ordinairement  ces 
dernières.  Cette  étendue  des  tubercules  du  sora,  réunie  à  l’ir¬ 
régularité  remarquable  de  leur  forme  et  a  la  circonstance  de  no 
paraître  qu’en  très-petit  nombre  à  la  fois  sur  la  peau,  forme 
les  principales  différences  qui  les  distinguent  de  la  fièvre  or- 
liée,  dans  laquelle  les  tubercules  sont  plus  nombreux,  plus  pe¬ 
tits,  plus  réguliers,  et  peut-être  aussi  moins  mobiles.  Au  reste 
les  caractères  et  la  nature  de  ces  éruptions  paraissent  absolu- 
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ment  les  mêmes.  On  donne  encore  au  sont  les  noms  de  essere  > 
cessera ,  porcelaine .  Voyez  urticaire.  (m.  c.) 

SORBATES;  composés  salins  résultant  de  la  combinaison 
de  l’acule  sorbique  avec  les  bases  salifiables.  Voyez  sorbique 
{acide)  et  malates,  t.  xxx,pi.  55^.  (ue  less) 

SORBIER,  s.  m.,  sorbus  ,  genre  de  plantes  de  notre  famille 
naturelle  des  pomacées,  que  M.  de  Jussieu  confond  avec  les 
rosacées ,  et  qui ,  dans  le  système  de  Linné ,  appartient  à  l’ico- 
saadrie  trigynie.  Ses  principaux  caractères,  sont  d’avoir  un 
calice  à  cinq  divisions;  cinq  pétales  insérés  sous  le  calice; 
vingt  étamines  ou  environ;  un  ovaire  inférieur,  surmonté  de 
trois  styles  ;  une  petité  pomme  contenant  trois  à  cinq  graines 
cartilagineuses. 

Les  sorbiers  sont  des  arbres  à  feuilles  alternes ,  ailées  ou 
pinnalifides,  et  à  fleurs  disposées  eu  corymbes  terminaux.  On 
en  connaît  trois  espèces,  dont  deux  sont  indigènes,  et  doivent 
trouver  place  ici  à  cause  de  leurs  propriétés. 

sorbier  domestique,  vulgairement  cormier;  sorbus  domes- 
iica ,  Lin.  ;  sorbus,  pliai’.,  arbre  élevé,  dont  le  tronc  acquiert 
quelquefois  jusqu’à  six  et  même  dix  pieds  de  circonférence. 
Ses  branches  forment  une  tête  pyramidale,  assez  régulière. 
Ses  feuilles  sont  pétiolées,  composées  d’environ  quinze  folioles 
ovales-oblongues ,  dentées,  vertes  en  dessus,  velues  et  blan¬ 
châtres  en  dessous.  Ses  fleurs  sont  blanches,  petites,  nom¬ 
breuses,  disposées  en  un  large  corymbe.  Les  fruits  que  l’on 
nomme  cormes  ou  sorbes,  sont  d’un  rouge  jaunâtre,  dé  la 
forme  et  delà  grosseur  d’une  très-petite  poire;  ils  contiennent 
trois  à  cinq  graines  oblongues.  Le  sorbier  domestique  croît 
naturellement  dans  les  forêts  des  parties  tempérées  de  l’Europe, 
et  on  le  Cultive  dans  les  campagnes;  il  fleurit  en  mai,  et  ses 
fruits  sont  mûrs  eu  octobre. 

Les  sorbes  ont  avant  leur  parfaite  maturité ,  une  saveur  âpre 
et  insupportable;  ce  n’est  qu’après  les  avoir  cueillies  et  les 
avoir  mises  quelque  temps  sur  de  la  paille ,  qu’elles  deviennent 
molles  çt  bonnes  à  manger.  Elles  passent  d’ailleurs  pour  diffi¬ 
ciles  à  digérer,  et  sont  peu  estimées.  Ce  n’est  guère  que  dans 
les  campagnes  qu’oja  eu  fait  usage,  et  encore  sont-elles  plus 
du  goût  des  enfans  que  de  toutes  autres  personnes.  On  peut 
faire  avec  le  suc  qu’elles  contiennent,  une  sorte  de  cidre, 
comme  avec  le  suc  qu’on  exprime  dés  pommes  et  des  poires. 
Celui  qu’on  fait  sans  eau  est  très-fort  et  assez  analogue  à  celui 
de  ces  derniers  fruits. 

On  préparait  autrefois  dans  les  pharmacies ,  une  confiture 
avec  les  sorbes,  laquelle  s’employait  eu  médecine,  comme 
astringente,  dans  les  flux  de  ventre  et  dans  les  vomissemens; 
aujourd’hui,  cette  préparation  est  tombée  en  désuétude,  de 
même  que  l’eau  distillée  de  sorbes. 

Dans  ces  derniers  temps,  les  chimistes  ont  trouve'  dans  ces 
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fruits,  un  acide  particulier  qu'ils  put  nommé  acide  sorbique. 

L’ écorce  de  sorbier  a  une  odeur  faible,  peu  agréable ,  et 
une  saveur  amère.  Elle  est  astringente  ;  mais  il  ne  paraît  pas 
qu’elle  ait  jamais  e'té  employée  sous  ce  rapport. 

Le  bois  de  cet  arbre  est  le  plus  dur  de  nos  grands  arbres 
indigènes  ;  il  a  le  grain  fin ,  et  reçoit  un  beau  poli.  Les  ébé¬ 
nistes,  les  menuisiers,  les  tourneurs ,  etc. ,  remploient  dans 
leurs  ouvrages;  il  fst  surtout  propre  pour  les  parties  de  ma¬ 
chines  sujettes  à  de  grands  frotternens. 

sorbiee  des  oiseleurs  ,  vulgairement  cochène  ,  arbre  à 
grives;  sorbus  aucupajïa,  Lia.  Cet  arbre  s’élève  moins  que  le 
précédént;  ses  feuilles  sont  composées  de  dix-sept  à  dix- neuf 
folioles,  longues,  étroites,  terminées  en  pointe ,  dentées  en 
leurs  bords,  et  lisses  sur  leurs  deux  faces.  Les  fleurs  qui 
paraissent  au  mois  de  mai,  s6nt  blanches,  réunies  au  sommet 
des  rameaux  en  larges  corymbes.  Les  fruits  qui  leur  succèdent 
sont  de  petites  baies  rondes,  d’uu  rouge  vrf;  ils  restent  sur 
l’arbre  pendant  une  partie'de  l’hiver.  Cette  espèce  croît  natu¬ 
rellement  dans  les  bois  des  montagnes  de  la  France  et  des 
parties  septentrionales  de  l’Europe;  on  la  plâtitè  dans  les  jar¬ 
dins  paysagers  et  dans  les  allées  dès  parcs",  (font  elle  est  un 
des  principaux  ornernens,  au  printemps,  par  ses  beaux  bou¬ 
quets  de  fleurs;  en  été,  par  son  feuillage  élégant;  en  automne 
et  une  partie  de  l’hiver,  par  l’éclat  de  ses  fruits. 

Les  oiseaux  sauvages  sont  friahds  des  fruits  de  cé  sorbier, 
et  les  grives,  surtout,  en  sont  fort  avides;  ces  dernières  lors¬ 
qu’elles  s’en  sont  nourries  pendant  quelque  temps,  ont  la  chair 
d’un  meilleur  goût.  Les  oiseaux  de  basse-cour  et  les  bestiaux 
même  les  mangent  aussi;  mais  leur  saveur  uri  peu  acide  et 
amère,  les  rend  peu  agréables’ pour  l’homme.  S’il’ faut  en 
croire  Ray,  iis  sont  purgatifs  et  même  émétiques-;  mais  cela 
paraît  peu  d’accord  avec  l’usage  qu’en  font  les  Suédois  et  les 
habitans  de  certaines  parties  du  nord  de  l'Allemagne,  qui  en 
les  faisant  fermenter,  en  retirent  une  espèce  de  cidre;- on  en 
fabrique  même  de  l’eau-de-Vic.  Cette  dernière  est  d’au  tant -meil¬ 
leure  et  d’autant  plus  abondante  que  les  fruits  sont  plus-mûrs , 
et  l’on  retire  même  trois  fois  plus  d’alcool  de  ceux  qui  ont  été 
gelés  que  de  ceux  qui  ne  l’ont  pas  été. 

L’écorce  du  sorbier  des  oiseleurs  est  astringente  et  peut 
servir  au  tannage  des  cuirs.  Dans  le  Nord,  on  eri  fait  provi¬ 
sion,  ori  la  sèche,  et  pendant  l’hiver  ou  la  donne  broyée  à 
manger-  aux  bestiaux  et  même  aux  chevaux. 

Les'  pépins  des  fruits  sont  émulsifs  à  l’état  frais,  et  l’on 
peut  en  retirer  de  l’huile  lorsqu’ils  sont  secs.' 

Le  bois  est  moins  dur  que  celui  du  cormier;  cependant 
02.  n 
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sou  grain  est  encore  assez  Gn  et  assez  ferme  pour  qu’on  puisse 
l’employer  b  peu  près  aux  mêmes  ouvrages. 

(  LOISELEUR— DE  SLON  G  CHAMPS  et  MACQCIS) 

SOR.BIQUE  (acide).  Cet  acide,  découvert  en  i8t5,  par 
M.  Donovan,  dans  les  fruits  murs  du  sorbier  des  oiseaux  ( sor - 
bus  aucttparia  ) ,  n’est  que  de  l’acide  malique  pur,  c’est-à-dire 
isolé  de  la  matière  muqueuse,  de  laquelle  dépend  son  incris- 
tall  habilité.  'Voyez  acide  malique  ,  t.  1  ”,  p.  128,  smalique 
(  acide  ) ,  tom.  l,  pag.  307  ,  et  la  p.  162  du  tome  xlv. 

SORDIDE,  adj.,  sordidus ,  du  verbe  latin  sordere ,  être 
sale;  se  dit  en  chirurgie  des  ulcères  et  des  plaies,  dont  la  sur¬ 
face  est  sale  et  sanieuse,  et  qui  rendent  un  pus  épais,  noir, 
livide  et  de  différentes  couleurs,  quelquefois  avec  complica¬ 
tion  de  vers.  Cet  état  des  ulcères  tient  quelquefois  à  leur  propre 
nature,  le  plus  souvent  il  est  le  résultat  de  la  négligence  des 
pauseinens  et  de  la  malpropreté  avec  laquelle  on  les  pratique. 
On  y  remédie  dans  ce  dernier  cas  en  les  pansant  avec  plus  de 
soin  et  de  propreté,  et  dans  le  premier ,  en  y  appliquant  le  mode 
de  traitement  accommodé  à  leur  nature.  (M.  g.) 

SORÈDE  (eaux  minérales  de  ),  village  à  quatre  lieues 
sud-ouest  de  Perpignan,  deux- nord-ouest  de  Coilioure.  La 
source  minérale  est  près  de_ce  village;  elle  est  froide.  Carrère 
la  considère  comme  ferrugineuse,  et  la  recommande  dans  les 
cas  qui  indiquent  l’ lisage  des  eaux  martiales. 
traité  des  eaux  minérales  dn  Ronssillon,  par  Carrère  ;  in-8°.  1  ;56. 

L’ameur  y  parle  des  eaox  de  Sorède.  (  M.  p.  ) 

SORORIABTT.,  adj.,  sororians,  participe  du  verbe  latin 
sororiare,  s’enfler  simultanément,  formé  des  mots  soror,  sœur, 
et  orire,  s!élever.  Epithète  par  laquelle  on  désigne  l’état  des 
mamelles  lorsque',  chez  une  jeune  fille,  à  l’époque  de  la  pu¬ 
berté,  ces  organes  commencent  à  se  tuméfier  ,  à  devenir  le  siège 
d’une  sorte  de  prurit  et  de  tous  les  phénomènes  qui  accompa¬ 
gnent  et  caractérisent  le  développement  subit  qu’ils  prennent 
à  cet  âge,  pù  ils  vont  être  appelés'  à  remplir  des  fonctions 
qui  leur  étaient  jusqu’alors  étrangères,'  (M-o-) 

SORT,  s.  m. ,  maleficium  .-  c’est  le  nom  sous  lequel  le  peu¬ 
ple  désigne  une  maladie  qu’un  individu,  aurait  la  puissance  de 
donner  à  un  autre.  Cette  définition  montre  assez  l’absurdité 
d’une  pareille  croyance. 

On  attribue  cette  puissance  aux  gens  âgés,  aux  bergers, 
aux  pâtres  et  autres  individus  passant  des  journées  oisives.et 
silencieuses,  temps  pendant  lequel  ils  sont  supposés  étudier 
les  astres,  faire  des  combinaisons  cabalistiques.,  e.tc. 

Il  n’est  pas  nécessaire  de  dire  que  c’est  dans  les  classes  les 
moins  éclairées  de  la  société,  et  surtout  dans  les  campagnes, 
que  règne  le  préjugé  des  sorts  jetés.  Les  paysans  croient  fer- 
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mcmen*  à  leur  possibilité  :  un  homme  qui  aura  regardé  un 
berger  de  travers  est  pris  d’une  maladie  dont  il  meurt,  c’est 
par  suite  d’un  sort  que  celui-ci  lui  aura  jeté;  un  autre  devient 
maniaque, 'c’est  la  punition  d’outrages  faits  à  quelque  conduc¬ 
teur  de  troupeau;  la  vache  d’un  fermier  voisin  périt,  c’est 
parce  que  le  pâtre  d’un  autre  lui  aura  donné  un  sort,  etc: 

Ges  contes  se  répètent  d’âge  en  âge  dans  les  villages,  et  chaque 
famille  possède  des  exemp  les  certains  de  sorts,  donnés  aux  leurs 
par  tel  ou  tel.  Dans  les  veillées  d’hiver,  on  ne  manque  pas  de 
s’entretenir  de  ce  sujet  auquel  les  jeunes  gens  des  deux  sexes 
prêtent  une  oreille  avide,  qui  à  leur  tour  transmettent  à  leurs  en- 
fans  les  mêmes  rêveries.  Dans  les  grandes  villes,  il  est  probable 
qu’il  y  a  maintenant  peu  d’individus  croyant  aux  sorts,  sur¬ 
tout  aujourd’hui  où,  suivant  l’expression  de  Voltaire,  le  siècle 
se  déniaise  furieusement.  Voyez  aiguillette,  t.  i,  p.  21 1. 

SORT  (eau  minérale  de),  paroisse  à  deux  lieues  S.-O.  de 
Dax.  Les  eaux  minérales  sourdent  du  bas  d’un  coteau  de  cette 
paroisse  ,  appeléious  Castets  ;  elles  sont  froides.  M.  MassieTes 
ait  ferrugineuses,  et  il  les  crojt  imprégnées  de  sulfate  de  soude*. 

SOUBISE  (eau  minérale  de) ,  petite  ville  sur  la  Charente, 
à  deux  lieues  N.  deBrouage,  cinq  deLa  Rochelle.  Les  sources 
minérales  appelées  de  la  Rouillasse ,  sont  à  environ  six  cents 
pas  de  la  ville, sur  le  penchant  d’une  colline;  il  y  en  a  quatre 
très-petites  qui  sourdent  dans  le  même  bassin  ;  elles  sont  froides. 
Ces  eaux  ont  beaucoup  perdu  de  leurs  propriétés  depuis  quel¬ 
ques  années,  par  le  mélange  des  eaux  pluviales. 
observations  sur  1rs  eaux  minérales  de  la  Rouillasse,  etc.,  par  Nicolas  Ve- 

nelte;  in-8°.  i6Sa.  (m.  P.) 

SOUBB.ESAUT,  s.  m. ,  subsultus  :  mouvement  brusque  et 
inopiné  résultant  de  la  contraction  vive  et  spontanée  d’un 
muscle,  sans  l’intervention  de  la  volonté.  Lorsque  des  mouve- 
mens  analogues  ont  lien  dans  des  tissus  non  musculaires,  on 
les  appelle  tressaillemens. 

Gu  distingue  le  soubresaut  de  la  convulsion ,  en  ce  que 
celle-ci  a  lieu  dans  les  muscles  fléchisseurs  d’une  partie,  et 
qu’il  y  a  permanence  dans  la  contraction  ou  la  flexion  opérée  , 
tandis  que  le  soubresaut  existe  souvent  dans  un- muscle  isolé, 
et  que  la  flexion  produite  est  passagère  :  c’est  plutôt  un  sau¬ 
tillement  qn’uue  contraction.  Le  tétanos  est  une  convulsion 
permanente,  et  n’a  aucun  rapport  avec  le  soubresaut. 

Comme  le  soubresaut  n’est  que  l’effet  du  déplacement  ou  de 
la- tension  passagère  du  muscle,  appréciables  surtout  dans  les 
tendons,  il  en  résulte  que  c’est  surtout  dans  la  partie  téndi- 
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neuse  qu’il  semble  résider  :  aussi  di(-on  plus  volontiers  sou¬ 
bresaut  des  tendons  que  soubresaut  des  muscles ,  etc. 

C’est  surtout  dans  les  muscles  qui  ont  des  tendons  très-longs 
qu’on  aperçoit  des  soubresauts,  comme  sont  ceux  situés  à 
l’avant-bras  et  au  coude-pied.  C’est  dans  ces  régions  que  le 
médecin  doit  les  explorer. 

On  observe  les  soubresauts  des  tendons  dans  les  fièvres 
graves,  les  adynamiques  et  surtout  les  ataiiques  :  ils  dénotent 
un  trouble  nerveux  considérable,  et  sont,  en  général,  un  signe 
fâcheux  redouté  des  praticiens. 

Les  muscles  non  soumis  à  l’empire  de  la  volonté,  n’ayant 
pas,  en.ge'néral,  de  tendons,  du  moins  analogues  à  ceux  des 
autres  muscles  ,’et  étant  situés  profondément,  n’ont  pas  de  sou¬ 
bresauts  appréciables  :  lesmouvemens  irréguliers  qui  s’y  mon¬ 
trent  prennent  le  nom  de  palpitations.  Voyez  ce  mot,  t.  xxxix, 

p.  *54-  (F.  v.  M.) 

SOÙCHET,  s.  m. ,  cyperus,  Lin.  :  genre  de  plantes  mono- 
cotylédones-squamiflores,  type  de  la  famille  des  cypéracées. 

11  présente  pour  caractères  distinctifs  :  fleurs  hermaphro¬ 
dites  ,  imbriquées  et  disposées  sur  deux  rangs  opposés,  en  épil- 
lets  comprimés;  style  filiforme  portant  trois  stigmates  capil¬ 
laires;  graine  dépourvue  de  poils  à  sa  base. 

Deux  espèces  de  ce  genre  ont  été  employées  en  médecine,  le 
souchet  long  et  le  souchet  rond. 

I.  Souchet  long  ou  souchet  odorant,  cyperus  longus.  Lin. 
—  Racines  allongées,  tortueuses,  rampantes,  noirâtres,  vi¬ 
vaces;  tiges  de  deux  h- trois  pieds,  triangulaires,  garnies  infé¬ 
rieurement  de  longues  feuilles  carénées,  striées  ;  fleurs  rous- 
seâlrcs,  en  épillets  linéaires,  portés  sur  des  pédoncules  inégaux, 
formant  une  ombelle  très-compose'eetmunie  à  sa  basede  quatre, 
à  six  folioles  inégales.,  il  croît,  aux  environs  de  Paris ,  dans  les 
fossés,  sur  le  bord  des  étangs  et  dans  les  marais  ;  il  fleurit  aux. 
mois  d’août  et  de  septembre. 

II.  Souchet  rond,  cyperus  rolundus,  Lin.  — Racines  com¬ 
posées  de  fibres  épaisses,  brunes,  traçantes,  se  renflant  çà  et  là 
en  tubercules,  ovales;  tiges  triangulaires,  presque  nues;  om¬ 
belles  composées;  épillets  alternes,  linéaires,  rougeâtres.  Il 
habite  dans  les  marais  des  contrées  orientaies  et  aux  environs 
de  Montpellier. 

C’est  à  notre  souchet  long  que  se  rapporte  le  KVTSipoç  de 
Dioscoride  (I  ,  4  j-  On  pense  que  ce  nom  vient  de  celui  de  Cy- 
pris,  sous  lequel  est  souvent  désignée  Vénus,  et  qu’il  rappelle 
la  propriété  aphrodisiaque  attribuée  par  les  anciens,  et  même 
aujourd’hui  par  les  Orientaux ,. aux  racines  du  souchet.  C’est 
à  l’entrelacement  de  leurs  racines,  qui  forme  souvent  une 
sorte  de  souche,  que  ces  plantes  paraissent  devoir  leur  déno¬ 
mination  française. 
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La  racine  du  souchet  long  est  d’une  saveur  amère ,  un  peu 
styptique;  elle  exhale  une  odeur  aromatique  agréable,  qu’on, 
a  comparée  à  celle  de  la  violette.  L’eau  se  charge  facilement 
par  la  distillation  de  ses  parties  odorantes;  mais,  d’une  très- 
grande  quantité  de  cette  racine,  on  n’obtient  que  très-peu 
d’huile  volatile.  Son  infusion  spiritueuse  est  plus  amère  que 
celle  préparée  avec  l'eau. 

Ou  a  regardé  la  racine  du  souchet  long  comme  stomachique, 
diurétique,  sudorifique,  emménagogue;  elle  fut  jadis  em¬ 
ployée  dans  les  obstructions,  l’iiydr opisïe ,  l’aménorrhée,  les 
accouchemens  difficiles,  les  ulcères  de  l’utérus,  etc.;  elle  est 
aujourd’hui  presque  entièrement  inusitée. 

Elle  peut  se  donner,  en  substance  et  pulvérisée,  d’un  demi- 
gros  à  un  gros  ;  en  infusion ,  on  peut  eu  employer  de  deux  gros, 
à  une  once  par  pinte  d’eau  ou  de  vin. 

Fall ope  attribue  à  ses  graines  une  propriété  enivrante. 

Les  racines  tuberculeuses  du  souchet  rond  sont  d’une  amer¬ 
tume  plus  prononcée  que  cellesr  du  précédent;  leur  saveur  est 
en  outre  comme  résineuse,  et  a  quelque  analogie  avec  celle  du 
camphre,  au  moins  dans  le  premier  moment  de  la  dégustation  ; 
elle  donne  plus  d’extrait  aqueux  que  la  racine  du  souchet 
long.  On  doit  la  regarder  comine  douée  de  propriétés  un  peu 
plus  énergiques,  mais  qui  sont  d’ailleurs  entièrement  sem¬ 
blables.  Celte  dernière  espèce  de  souchet  est  celle  qu’on  pré¬ 
férait  ordinairement  pour  l’usage  médical. 

C’est  comme  amères  et7  aromatiques  à  la  fois ,  et  comme 
propres  par  conséquent  à  fortifier  et  à  stimuler  l’organisme,, 
que  ces  deux  racines  ont  pu  être  de  quelque  utilité;  mais  elles 
ne  jouissent  de  ces  propriétés  que  dans  un  degré  médiocre,  et 
une  foule  d’autres  substances  méritent  d’être  préférées  dans  les 
cas  où  l’on  en  faisait  jadis  usage;  elles  né  présentent  rien  qui 
engage  à  les  tirer  de  l’oubli  où  elles  sont  tombées. 

Les  parfumeurs  ,  après  avoir  fait  macérer  dans  le  vinaigre, 
puis  sécher  la  racine  du  souchet  long,  en  forment  une  poudre 
qu’ils  font  entrer  dans  quelques  préparations  de  leur  art. 

Le  souchet  comestible,  cyperus  esculentus.  Lin.,  qui  croît 
naturellement  et  se  cultivé  dans  le  midi  de  l’Europe,  offre, 
dans  ses  tubercules  radicaux,  féculens  et  doux,  une  nourriture 
médiocrement  agréable,  mais  saine  et  substantielle. 

On  peut,  à  ce  qu’on  assure,  en  obtenir  par  expression  une 
bonne  huile  ;  torréfiés  à  la  manière  du  café ,  ils  sont  une-des¬ 
substances  qu’on  a  essayées  pour  le  remplacer. 

En  Espagne,  on  emploie  quelquefois  ces  tubercules  au  lieu, 
d’amandés  pour  la  préparation  de  l’orgeat  (  B  ntt.  philom. , 
n°.  24.1  P-  , 

Parmi  les  plantes  squgmiflores ,  les  souchets  se  remarquent, 
en  général,  par  l’élégance  de  leur  port  ;  mais  aucune  espèce. 
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n’est  aussi  belle  ni  aussi  célèbre  que  le  souchet  à  papier ,  cype- 
rus  papyrus ,  Lin.  ( rrà.irVf<i<; ,  Thëoplir.,  iv,  9;  quelquefois 
(hiGhaç),  qui  s’élève  jusqu’à  huit  ou  dix  pieds  dans  les  eaux  du 
Nil,  et  auquel  les  rayons  penchés  de  son  ombelle  forment ,  dans 
leur  développement  parfait,  une  sorte  de  couronne  semblable 
à  celle  des  palmiers. 

Les  Egyptiens  trouvaient,  dans  la  base  des  liges  de  ce  so'u- 
cliet,  un  aliment  agréable;  des  liges  entrelacées,  ils  savaient 
former  des  barques;  les  fibres  corticales  leur  servaient  à  faire 
de  la  toile;  la  partie  médullaire  divisée  en  lames  très-minces, 
et  préparée  suivant  un  procédé  décrit  par  Pline,  fournissait 
le  papier  qui  nous  a  transmis  les  connaissances  et  les  chef- 
d’œuvres  de  l’antiquité  :  Quo  usu  maxime  humanilas  vitce 
constat  et  memoriâ  (Plin.). 

L’usage  du  papyrus  s’est  conservé  jusque  vers  le  milieu  du 
onzième  siècle,  époque  à  laquelle  l’abondance  du  parchemin 
et  l’introduction  par  les  Arabes  du  papier  de  coton,  connu  de 
temps  immémorial  à  la  Chine  et  dans  l’Inde,  le  firent  abandon¬ 
ner;  ce  n’est  que  vers  le  treizième  siècle  que  les  chiffons  furent 
substitués,  en  Europe,  au  coton  pour  la  fabrication  du  papier. 

C’est  dans  le  mémoire  de  Guiiandin,  De  papyro ,  Venet., 
1572  ;  dans  la  dissertation  de  Caylus  sur  le  même  sujet ,  qui  se 
trouve  dans  le  tome  xxm  des  Méra.  dë  l’acad.  des  iuscript.,  et 
surtout  dans  l’ouvrage  de  Schow,  intitulé  :  Charta  papyracea 
græcè  scripta  musæi  Borgiani,  etc.,  qu’il  faut  chercher  les  dé¬ 
tails  curieux  sur  le  papier  des  anciens,  qui  ne  pouvaient  trou¬ 
ver  place  ici. 

Le  nom  de  souchet  a  quelquefois  été  improprement  donné 
à  plusieurs  plantes  étrangères  à  ce  genre.  Ainsi,  le  scirpus  ma- 
ritimus ,  dont  la  racine  n’est  nullement  aromatique,  a  été  mal 
à  propos  appelé  souchet  rond,  le  curcuma  longa,  souchet  des 
Indes  :  c’est  une  espèce  de  calamùs  qui  a  été  désigné  sous  le 
nom  de  souchet  d’Amérique  ou  racine  de  Sainte-Hélène. 

'  (  LOISELEUR— DES  LOb'GC  FI  A  MPS  et  MAEIJDIS) 

souchets  (famille  des).  J^oyez  cypéracées.  , 

.(C.-OESLOÏCCBAMPS) 

SOUCI,  s.  m. ,  calendula  .-genre  de  plantes  de  la  famille 
naturelle  des  radiées  et  de  la  syngénésie  polygamie  nécessaire 
de  Linné,  dont  les  principaux  caractères  sont  les  suivans  :  ca¬ 
lice  commun  d’un  seul  rang  de  folioles  égales  ;  fleurons  mâles 
dans  le  centre  du  disque  ,  ceux  du  tour  hermaphrodites;  demi-r 
fleurons  de  la  circonférence  femelles;  réceptacle  nu;  graines 
nues,  celles  de  la  circonférence  comprimées,  les  intérieures 
arquées. 

Sur  environ  vingt  espèces  comprises  dans  ce  genre,  le  souci 
officinal  et  le  souci  des  champs  sent  les  seuls  qui  aient  été 
employés  en  médecine. 
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souci  officinal  ou  souci  dés  jardins ,  calénâuia  officinal! s ? 
Lin.;  calendula  sive  caltha ,  Pharm.  Sa  racine,  fibreuse,  an¬ 
nuelle,  donne  naissance  à  une  tige  anguleuse,  velue  et  légère¬ 
ment  visqueuse,  ainsi  que  toute  la  plante,  haute  d’environ  un 
pied,  et  ordinairement.rameuse  dès  sa  base;  ses  feuilles  sont 
oblongues ,  les  inférieures  spatulées  et  les  supérieures  amplexi- 
caules;  ses  fleurs  sont  d’un  jaune  foncé,  grandes  et  terminales. 
Lés  graines  du  disque  sont  courbées  en  arc  et  rudes  sur  leur 
dos;  celles  de  la  circonférence  sont  élargies  et  courbées 'en 
forme  de  nacelle.  Cette  ;planle  croît  naturellement  dans  les 
parties  méridionales  de  l’Europe  ,  et  elle  est  depuis  longtemps 
cultivée  dans  les  jardins  du  Nord,  où  l’on  soigne  principale¬ 
ment  sa  variété  ;à  fleurs  doubles ,  qui -fleurit  pendant  une 
grande  partie  de  l’été  et  de  l’automne. 

Le  souci  des  champs,  vulgairement  souci  sauvage  ou  des 
vignes ,  calendula  ar vends ,  Lin.,  diffère  du  précédent  parce 
qu’il  est  plus  petit  dans  toutes  ses  parties,  et  parce  que  toutes 
les  graines  sont  creusées  en  nacelle,  celles  de  la  circonférence 
étant  plus  allongées,  souvent  prolongées  en  pointe  bifide. 
Cette  espèce  est  commune  dans  les  lieux  cultivés  ;  on  la  trouve 
en  fleurs  pendant  tout  l’été. 

Les  différentes  parties  du  souci  officinal  ont  une  odeur  pé¬ 
nétrante,  désagréable  et  un  peu  nauséeuse;  leur  saveur  est 
amère.  On  préfère  pour  l’usage  les  fleurs  ou  les  sommités 
fleuries. 

Le  souci  est  une  de  ces  plantes  auxquelles  on  attribuait  au¬ 
trefois  plusieurs  sortes  de  propriétés,  et  qui,  dans  la  pratique, 
est  insensiblement  tombée,  de  manière  que  les  médecins  ne 
l’emploient  plus  qu’assez  rarement  aujourd’hui.  Les  cas  dans 
lesquels  on  trouve  qu’elle  a  été  conseillée ,  sont  la  chlorose ,  la 
suppression  du  flux  menstruel  et  des  lochies,  les  affections 
hystériques,  l’obstruction  des  viscères  du  bas-ventre,  l’ictère, 
les  scrofules;  quelques  auteurs  l’ont  aussi  préconisée  contre  les 
fièvres  malignes  et  même  contre  la  peste;  enfin,  Peyrilhe  re¬ 
garde  le  souci  comme  étant  un  peu  narcotique. 

Les  préparations  de  cette  plante  qu’on  faisait  jadis  dans  les 
pharmacies,  comme  la  conserve  des  fleurs  et  l’eau- distillée  des 
sommités  fleuries,  sont  maintenant  tout  à  fait  tombées  dans 
l’oubli. 

Le  souci  des  champs,  sous  le  rapport  des  propriétés,  peut 
être  assimilé  au  souei  officinal ,  et  il  peut  être  employé  dans 
tous  les  cas  où  l’on  croirait  devoir  faire  usage  de  ce  dernier. 

La  dose  de  l’une  et  l’autre  de  ces  plantes  est  d’un  gros  k 
une  demi-once  en  infusion  dans  une  pinte  d’eau. 

Le  souci. d’eau  ou  le  souci  des  marais  appartient  à  un  autre 
genre  que  le  souci  proprement  dit  :  c’est  une  plante  de  la  fa 7 
mille  des  belléboracées ,  nommée  populag e,  caltha  paluslris-7 
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Lin.;  elle  est  fétide  et  amère  ;  Les  animaux  la  laissent  dans  les 
prairies,  où  elle  croît  sur  les  bords  des  eaux  ,  sans  y  toucher ; 
ce  qui  doit  la  faire  suspecter  d’avoir  des  propriétés  malfai¬ 
santes.  Cependant,  dans  quelques  cantons,  on  confit  ses  bou¬ 
tons  au  vinaigre,  comme  les  câpres,  et  on  met  ses  fleurs  dans 
le  beurre  pour  lui  donner  une  couleur  jaune. 

(  LOISELECH-DESLONGCH  AMPS  et  MAKQUIS) 

SOUDE  ^  s.  f. ,  la  soude;  alcali  minéral  ou  alcali  marin, 
*est  connue  par  les  chimistes  allemands  et  suédois  sous  le  nom 
.de  nairon ,  nom  corrompu  de  vtlçov ,  grec  ,  et  nitruni ,  latin  , 
que  lui  avaient  donné  Jes  anciens,  parce  qu’il  se  trouvait 
en  très-grande  abondance  près  de  la  ville  de  Nriftst.  Cet  alcali 
n’est  jamais  isolé  dans  la  nature ,  il  existe  communément  à 
l’état  de  sous-carbonate  ,  de  muriate,  de  borate,  et  plus  ra¬ 
rement  à  celui  de  sulfate  ;  les  autres  sels  dont  il  est  la  base 
tels  que  les  tartrates ,  les  acétates  ,  etc.,  s’obtiennent  artificiel¬ 
lement.  Combiné  avec  l’acide  carbonique ,  il  forme  ce  qu’on, 
appelle  la  soude,  alcali  minéral  ou  natron  ;  c’est  ainsi  qu’il 
se  trouve  dans  divers  endroits  de  la  terre  ,  et  principalement 
en  Egypte;  c’estaussi  à  cet  état  qu’il  est  retiré  d’un  grand  nom- 
brede  végétaux  maritimes,  surtout  de  ceux  de  la  famille  des  che- 
nopodées,  telles.que  les  salsola  soda  (  qui  lui  a  donné  son  nom  ), 
salsola  tragus ,  salsola  kali  ,  salicornia  htrbacea ,  chenopo - 
'  diurn  maritimum  ,  a  triplex  portulacoïdes -,  etc.  On  en  retire 
aussi  des  fucus  ;  ainsi  obtenue  par  incinération  ,  la  soude  est  à 
l’état  de  sous-carbonate ,  elle  est  forte  impure  {Voyez  ,  pour 
l’étude  ce  sel  important,  sodium  (carbonate  de  );  combinée  à 
l’acide  hydro-chlorique,  la  soude  forme  Fhydroé chlorate  de 
soude,  plùs  connu  sous  le  nom  de  sel  de  cuisiné  (muriate' de 
soude)  qui  existe  à  l’état  fossile  et  dans  l’eau  de  la  mer,  dont 
on  l’extrait  pour  l’appliqueraux  divers  besoins  de  la  vie  {Voyez 
sodium  (hydrochlorate  de);  enfin,  combiné  avec  l’acide  bo¬ 
rique  avec  excès  de  base  ,  il  fournit  le  borax,  sous-borate  de- 
sodium  {  Voyez  borax  ,  vol.  ni  ,  pag.  244?  cl  sodium  (sous- 
borate  de  ). 

Avant  la  découverte  du  sodium,  on  nommait  soude  pure 
ou  caustique,  le  deutoxyde  de  sodium  dans  lequel  l’oxj'gène 
se  trouve  combiné  dans  une  proportion  de  trois  parties  de  so¬ 
dium  sur  une  d’oxygène  (  Voyez  sodium.  )  Cette  purification 
s’opère  à  l’aide  de  la  chaux,  par  le  même  procédé  que  pour 
obtenir  la  potasse  pure.  Cette  soude  caustique  peut  être  em¬ 
ployée  aux  mêmes  usages  que  la  potasse  caustique;  elle  en 
diffère  essentiellement  par  sa  pesanteur  spécifique  qui  n’est 
que  de  t,33bo,  celle  de  la  potasse  étant  de  i,^o85,  et  surtout 
par  sa  propriété  de  s^ef fleurir  à  l’air  ,  lorsque  la  potasse  caus¬ 
tique  ,  au  contraire)  s’y  liquéfie  en  attirant  fortement  l’eau  dis¬ 
soute  qui  s'y  trouve-  Toutefois ,  celte  efflorescence  n’a  lieu  que 
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lorsque  la  soude  caustique  est  passée  à  l’état  de  carbonate.  La  sou* 
de  pure  est  d’un  blanc  grisâtre,  son  odeur  elsa  saveur  se  rappor¬ 
tent  exactement  à  celle  delà  potasse.  Comme  tous  les  alcalis,  elle 
verdit  les  couleurs  bleues  végétales ,  s’unit  à  l’eau  avec  chaleur. 

La  soude  du  commerce  étant,  ainsi  que  nous  l’avons  dit  pré¬ 
cédemment ,  un  sous-carbonate  de  sodium  impur,  la  soude 
pureou  caustique  un  deutoxjde  de  sodium  ,ilnous  paraît  plus 
méthodique  d’étudier  la  soude  a  son  état  de  simplicité,  c’est 
pourquoi  nous  renvoyons  à  l’article  sodium  pour  i’exàmen  de 
cet  alcali  et  des  sels  dont  il  est  la  base.  (mèrat  et  fée) 

soude  aérée  (  Voyez  carbonate  de  soudé  ).  (*•  v-  »•} 

soude  caustique  (  Voyez  sodium).  (f.  v.  m.) 

SOUFFLE,  s.  in.,  sujjlatus.  Action  de  l’air  qui  entre  et  qui 
sort  alternativement  dans  les  mouvemens  de  la  respiration.  Ce 
mot  est  aussi  employé  pour  signifier  la  portion  d’air  qui  sort 
à  chaque  mouvement  d’expiration  ,  et,  dans  ce  sens,  il  est  sy- 
.nonyme  de  âa/eme.  Voyez  ce  mot  et  respiration.  (m.  c.) 

SOUFFLET  (médecine  pratique  et  légale),  s.  m.  On  sait 
ce  que  c’est  qu'un  soufflet;  on  en  a  donné,  on  en  a  vu  ap-' 
pliquer,  on  en  a  peut  être  reçu  ;  et  dans  cette  dernière  supposi¬ 
tion  ,  chacun  eu  a  fait  ce  qu’il  a  voulu  ,  c’est-à-dire  que  les 
uns  l’ont  gardé  ,  les  autres  l’ont  rendu,  et  que  quelques-uns 
ont  réussi  ou  du  moins  cherché  à  s’en  venger.  La  philosophie 
dicta  à  Socrate,  souffleté  par  un  rustre  ,  cette  belle  exclama¬ 
tion  :  Que  ne  puis-je  savoir  en  quel  temps  il  faudrait  porter 
un  casque  !  Notre  religion  veut  qu)ayant  été  frappé  à  une  joue, 
on  tende  humblement  l’autre.  La  poltronefié  conseil  le  de  se  sau¬ 
ver  et  de  né  menacer  qu’en  fuyant  ;  l’ordonnance  de  Louis  xm 
prescrit  la  peine  du  talion  ,  en  présence  de  témoins,  après  un 
an  de  prison  ;  l'inflexible  point  d’honneur  veut  du  sang  et 
brave  la  sagesse  et  la  sévérité  des  lois. 

On  ne  sait  pas  trop  quelle  est  l’origine  du  mot  soufflet.  Me- 
nage  et  dix  autres  élymologisles  se  sont  vainement  fatigués  à 
la  découvrir.  Voyous  si  nous  serons  plus  heureux  1  Autrefois 
chez  les  Romains ,  et  ensuite  parmi  les  Francs  et  les  Gaulois  , 
en  toutes  choses  leurs  imitateurs  ,  quand  un  maître  ou  un  sei¬ 
gneur  voulait  châtier  lui-même  un  esclave  ou  punir  un  serf, 
il  lui  faisait  gonfler  les  joues  ,  en  retenant  un  moment  son  ha¬ 
leine,  et  en  cet  état  il  le  frappait  quelquefois  d’une  seule 
main  ,  niais  le  plus  souvent  des  deux  ensemble  ,  d’où  résultait 
un  bruissement  comparable  3  l’effet  du  follex  ou  de  l’iustru- 
ment  à  souffler  le  feu,  que  nos  pères  nommèrent  soufflet,  nom¬ 
mant  de  même  toutepercussiou  de?  joues  à  main  étendue.  Ce 
furent  les  mimes  qui ,  sur  leurs  tréteaux  ,  donnèrent  les  pre¬ 
mières  leçons  de  ces  jeux  barbares  ;  cela  s’appelait  or  prœbere , 
présenter  lâfacc.(.zrqyes  Burmacu, sur  Pétrone,  c.xliv;  p.  2o5," 
et  Sabine,  par  Boelliger,  scène  iv ,  note  5fi}. 
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Les  Grecs  appelaientle  soufflet  ttoKet^oi  ,  elles  Latins  alapct. 
Dans  la  langue  latine,  colaphus  et  alapa  sont  synonymes  , 
quoique  tout  annonce  quelque  différence  entre  la  signification 
de  ces  mots  ,  dont,  tout  au  moins  ,  l’un  exprimait  le  soufflet 
donné ,du  revers  de  la  main,  et  l’autrè  ceiui  donné  à  plate  main  ; 
ce  qui  fit  penser  au  philologue  Salomon  ,  évêque  de  Cons¬ 
tance  ,  qu 'alapa  devait  dériver  d’à  lata  palma. 

De  tout  temps  le  soufflet  fut  un  outrage;  et  si  Saint-Paul,  con¬ 
duit,  chargé  de  fers  ,  au  sanhédrin,  y  traita  Ananiah  dé  muraille 
reblanchie ,  injure  alors  des  plus  sanglantes,  c’est  que  ce 
grand  prêtre  avait  débuté  par  lui  donner  publiquement  un 
soufflet.  On  déshonorait  ainsi  ceux  qu’on  voulait  sacrifier  ou 
mener  au  supplice  ;  et  aujourd.’hui  encore  le  soufflet  est  une 
peine  légale  à  la  Chine  et  dans  les  pays  au-delà  du  Gange. 

Quand  jadis  ou  avait  acheté  un  esclave  ,  on  en  prenait  pos¬ 
session  en  lui  donnant  un  petit  soufflet;  et  lorsqu’on  lui  ac¬ 
cordait  sa  liberté,  on  lui  eu  donnait  un  autre  ;  cet  acte  et  cette 
formalité  étaient  nommés  manumission. 

Un  . léger  s.oufflet  de  la  main  du-pontife  qui  nous  conféré  là 
confirmation  ,  est  l’avis  et  le  présage  des  humiliations  que  nous 
aurons  peut-être  à  souffrir  pour  la  défense  de  la  foi.  S’il  vient 
d’une  . mère  affectueuse,  d’une  amie  caressante  ,  c’est  un  signe 
de  tendresse  et  de  bienveillance;  tel,  toutefois j  ne  fut  pas 
celui  douné  par  Elisabeth  d’Angleterre  à  son  favori  bien  aimé, 
le  fier  et  fougueux  d’Essex  dont  on  connaît  la  tragique  fin. 
Ceux  donnés  dans  un  mouvement  de  vivacité  par  Gustave- 
Adolphe,  et  par  le  grand  Condé  ,  au  colonel  Scarrou  ,  et  au 
capitaine  Tupigny,  les  plus  braves  officiers  de  leur  armée  , 
furent  si  noblement  réparés ,  qu’ils  n’ont  été  oubliés  par.aucun 
des  historiens  de  ces  grands  hommes.  Mais  Daquin,  premier 
médecin  de  Louis  xiv  ,  souffleté  dans  la  grande  galerie  de  Ver¬ 
sailles,  n’ayant  eu  ni  la  force  ,  ni  le  courage  d?étrangler  sur  la 
place,  comme  le  dit  madame  de  Sévigné,  le  lâche  courtisan 
qui  lui  avait  fait  cette  opprobre ,  fut  flétri,  et  perdu  sans  retour. 

Dans  ces  derniers  temps ,  un  chirurgien-major  ayant  reçu 
un  soufflet  de  son  colonel ,  homme  vain  et,  emporté  ,  força ,  à 
l’instant,  ce  chef  injuste  à  se  mettre  en  défense,  et  lui  porta, 
à  la  cuisse  droite  ,  un  coup  d’épée  pour  lequel  il  lui  prodigua 
ensuite,  avec  succès,  ses  soins  et  ses  talens.  Combien,  dans 
tous  les  rangs,  n’a-t-on  pas  vu  de  ces  êtres  superbes  qui, 
après  un  soufflet  pareil  à  celui  que  ne  put  un  jour  esquiver 
M.  de  Pourceaugnac ,  oubliaient  tout ,  à  son  exemple  ,  pour 

recourir  aux  moyens  les  plus  prompts .  de  faire  désenfler 

leur  joue  ! 

Dans  certaines  circonstances  ,  le  soufflet  a  pu  tenir  lieu  de 
remède,  et  comme  tel ,  il  a  été  conseillé  par  quelques  méde¬ 
cins  ,  et  employé  par  un  grand  nombre  d’empiriques  et  de 
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charlatans.  On  sait  que  quelquefois  il  a  re'ussi ,  donne'  à  des¬ 
sein,  on  reçu  fortuitement ,  à  faire  percer  un  abcès  situé  aux 
gencives,  ou  dans  l’épaisseur  de  la  joue. 

Deux  aveugles  jouaient  aux  cartes  sur  le  boulevard  ,  h 
Paris;  quelqu’un,  en  passant,  jette  sur  leur -table  une  pièce 
de  monnaie  ,  qui  devient  bientôt  un  sujet  de  discorde.  L’un 
d’éux  frappe  d’un  vigoureux  soufflet  son  camarade ,  qui  ri¬ 
poste  de  son  mieux,  mais  qui  tout  à  coup,  abandonnant  Je 
champ  de  bataille  ,  se  met  à  crier  qu’il  y  voit ,  qu’il  n’est  plus 
aveugle.;  En  effet,  il  n’etait  plus  que  borgne,  et  un  de  ses 
yeux  avait  recouvré  la  vision  par  le  passage  subit  dans  la  pre¬ 
mière  chambre ,  delà  lentille  cristalline,  qui,  depuis  vingt 
ans  interceptait  les  rayons  de  lumière  sans  qu’on  y  eût  soup¬ 
çonné  une  cataracte.  Voilà  un  soufflet  dont  on  peut  dir ejfelix 
alapa!  Mais  il  n’a  été  ici  un  moyen  de  guérison  que  comme  le 
furent  pour  Eumuius  de  Làrrissec,  impotent  des  pieds  ,  des 
mains  et  de  la  mâchoire  ,  la  chut,e  qu’il  fit  sur  le  dos  ,  et  le 
choc  que  reçut  la  tête  qui  poria  sur  une  pierre  volumineuse. 
(Hipp.,  Epid.,  Jib.  v,  §.  12.)  On  peut  encore  le  comparer 
à  cetté  broche  de  fer  toute  rouge  ,  dont  un  maréchal  enfila , 
par  mégarde  ,  chez  une  femme  qui  se  trouva  sur  son  chemin, 
de  la  forge  à  l’enclume ,  un  goëtre  énorme  que  cet  heureux  ac¬ 
cident  dissipa  dans  la  suite. 

Aétius  raconte  que  de  son  temps1,  pour  faire  revenir  un  in¬ 
dividu  qui,  dans  les  bains  publics  ,  était  tombé  en  syncope  , 
on  ne  manquait  pas  de  lui  arracher,  une  mèche  de  cheveux  et 
de  Je  souffleter  ;  cette  double  pratique  n’est  pas  encore  tout  à 
fait  abandonnée  parmi  le  peuple;  mais  nous  tiendrions  pour  un 
médecin  trop  vulgaire,  l’homme  de  notre  profession  qui  l’adop¬ 
terait.  11  en  est  de  même  du  soufflet  au  moyen  duquel  on  a 
quelquefois  réduit  soudain  une  luxation  de  la  mâchoire  infé¬ 
rieure,  produite  par  l’oscitatiôn  j  ou  le  bâillement ,  ainsi  qu’on 
en  lit  nombre  d’exemples  dans  les  auteurs.  Nous  n’avons  pas 
besoin  de  dire  que  cette  violence  peut  fracturer  la  mâchoire, 
briser  les  dénis  et  dilacérer  les  ligamens  articulaires.,  comme 
nous  l’avons  vu  arriver  chez  un  receveur  des  tailles,  à  qui  un 
vieux  routinier  des  environs  de  Metz  avait  voulu  remettre  la 
mâchoire  d’un  coup  de  poing. 

Un  hcsmme  avait  la  réputation  de  guérir  le  mal  de  dents  : 
to.utson  secret  consistait  à  appliquer  inopinément  au  patient , 
un  bon  soufflet ,  dont  la  cuisante  impression  et  la  surprise  pou-  - 
voient  en  effet  faire  diversion  à  la  douleur  odontalgique.  Paul- 
lini  dit  avoir  connu  un  de  ces  guérisseurs et  il  rapporte  une 
observation  plaisante  d’une  cure  de  cette  façon  (  Mise.  Nat. 
Cur. ,  dec.  n  ,  ann.  9,  obs.  192,  pag.  354)-  Q°  trouve  encore 
de  ces  donneurs  de  soufflets  en  Allemagne ,  et  même  dans 
quelques-unes  de  nos  campagnés. 
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On  a  vu  aussi  le  hoquet,  même  lé  plus  opiniâtre,  céder  h 
un  soufflet  :  et  ce  singulier  genre  de  traitement  sur  lequel  Lan- 
zoni  a  écrit  quelques  pages  curieuses  (E  plient.  Germ. ,  ob.  44)»- 
réussit  beaucoup  plus  souvent  dans  ce  cas  que  dans  le  précé- 
dent.  Aussi  les  femmes  ne  S’en  font-elles  pas  faute  envers  les 
enfans  chez  lesquels  le  hoquet  dure  trop  longtemps  et  est  trop 
bruyant. 

N’a-t-on  pas  conseillé  à  quelques  maris  impatiens  d’être 
pères  et  travaillant  en  vain  depuis  long  temps  à  le  devenir, 
ae  souffleter  un  peu  rudement  leur  épouse  immédiatement 
après  la  cohabitation  ,  afin  ,  comme  disent  certaines  gens,  de 
la  faire  retenir,  autrement  de  favoriser  l’imprégnation  ?  On 
sait  ce  qui  se, pratique  avec  un  seau  d’eau  froide  sur  les  jumcns, 
aussitôt  la  monte  finie.  Un  particulier  de  Compiègne  ,  qui  dé¬ 
sirait  avoir  un  enfant ,  en  usa  de  la  sorte  avec  sa  femme  ,  la¬ 
quelle  ne  craignit  pas 'de  révéler  ce  procédé  grossier,  quoi- 
qu’excusable  par  son  motif,  lorsqu’elle  sollicita  ce  divorce, y 
qui  ,  en  1789,  fit  tant  de  bruit  dans  celte  ville  ,  où  nous  étions 
alors  eD  quartier. 

M.  Jussy  père,  l’un  des  chirurgiens  de  l’hôpital  Saint- 
Jacques  de  Besançon,  n’ayant  pu  réduire  d’abord  une  luxation 
du  bras ,  chez  uu  maçon  robuste  et  irritable,  abandonna  un 
moment  le  membre  pour  aller  dire  à  l’oreille  à  un  de  ses  aides, 
de  donner  à  cet  ouvrier  le  plus  fort  soufflet  qu’il  pourrait, 
dès  qu’il  aurait  vu  recommencer  les  tentatives  de  réduction. 
L’ordre  fut  ponctuellement  exécuté  ,  et  le  bras  fut  remis  comme 
par  enchantement.  Ce  fut  en  1774  flue  nous  assistâmes  à  cette 
manœuvre  remarquable;  d’où  l’on  est  en  droit  de  conclure 
que  Jussy,  notre  premier  maître,  mérite  la  priorité  sur  les 
chirurgiens  ,  d’ailleurs  bien  recommandables  ,  qui  n’étant  pas 
encore  au  monde  en  ce  temps  ,  ont  indiqué  depuis  ,  et  mis  en 
usage  la  grande  ressource  de  la  distraction  et  de  l’étonnement, 
soit  en  paroles,  soit  en  gestes,  pour  tromper,  en  quelque 
façon,  l’action  et  la  résistance  musculaires,  et  opérer,  pres¬ 
que  sans  efforts  ,  la  reposition  que  le  malade  ,  trop  sensible  et 
trop  attentif  aux  douleurs  ,  eut  peut-être  rendue  très-longue  et 
très-laborieu=e.  Jean  Firmin  ,  dit  le  Furet,  fameux  rhabiileur, 
renoueur,  .etc. ,  des  environs  de  Pruyère  ,  dans  la  ci-devant 
Lorraine  ,  n’épargnait  pas  non  plus  les  joues  des  individus  de 
toutes  classes,  qui,  ayant  un  os  luxé,  se  roidissaient  trop, 
comme  il  avait  coutume  de  dire ,  et  ne  laissaient  point  assez 
aller  le  membre.  Aux  uns  ,  il  faisait  appliquer,  à  l’improviste,. 
un  bon  soufflet  ;  aux  autres  ,  il  faisait  brûler  les  cheveux  ou  la- 
chemise  ;  et  pendant  que  le  malade  ou  les  assistons  éteignaient 
le  feu,  Firmin  n’ayant  plus  de  contractions  musculaires  à 
surmonter,  terminait  tranquillement  et  d’emblée  sou  opéra¬ 
tion.  On  se  rappelle  ici  ce  que  nous  ayons  dit  à  l’article  de* 
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boitement  de  ce  Diclionaire  ,  relativement  à  l’étal  d’ébi'iétë  où 
le  bon  oncle  Dumont ,  le  plus  instruit  des  Valdajols,  savait 
ynettre  les  sujets  affecte's  de  luxations  ,  chez  lesquels  il  avait 
trouvé  ou  craignait  de  rencontrer  de  la  part  des  muscles  trop 
de  difficultés  et  d’obstacles. 

Si  le  soufflet  est  quelquefois  susceptible  de  faire  un  peu  de 
bien  ,  il  est  très-souvent  capable  de  faire  beaucoup  de  mal. 

Nous  ne  parlerons  pas  de  ces  soufflets  dont  Achille  usa  en¬ 
vers  Thersite  ,  et  Ulysse  enyers  Irus.  Il  est  probable  que  ceux- 
là  furent  donnés  à  poing  fermé,  lalitrum ,  puisqu?ils  firent  l’effet 
d’uu  assommoir.  Nous  ne.  dirons  rien  non.  plus  des  soufflets 
assenés  avec  des  corps  durs,  autres  que  les  mains,  tels  qu’un 
livre  ,  une  palette  de  bois  ,  ou  la  cuiller  à  pot  du  redoutable 
père  Jean  de  Domfront.  Ges,  sortes  de  lésions  n’appartiennent 
point  à  notre  sujet.  Il  ne  doit  être  question  ici  que  de  souf¬ 
flets  manuels,  et  il  faut ,  avant  tout ,  les  distinguer  en  ceux 
qui  ont  lieu  par  la  face  palmaire  ,  et  eu  ceux  qui  sont  effectués 
par  la  face  dorsale  de  la  main.  Fram.  Niviers  (decis.  46)  et 
Carpzov  (  Prax .  Crim.  ;  part.  1 ,.  quant.  3  ,  n.  3.8  ) ,  n’ont  pas 
oublié  de  faire  cette  distinction,  qu’a  répétée,  après  eux  , 
Franck  de  Frankenau  (  Satyr.  médic. ,  pag.  517  )  ,  et  qui ,  en 
matière  de  j  urisprudence  médicale ,  peut  tirer  aux  plus  grandes 
conséquences.  Én  effet,  dans: le  premier  de  ces  soufflets,  la 
main  ,  dans  un  état  de  concavité,  frappe  par  une  surface  plus 
large  ,  plus  égale  et  plus  molle,  et  la  percussion. doit  en  être 
moins  rude;  tandis  que  dans  le  second,  ayant  une  forme 
conve'xe  ,  et  présentant  la  saillie  des  os  et  des  articulations  qui 
la  composent,  le  .choc  doit  être  incomparablement  plus  fort. 
Aussi ,  dans  l’un  de.  ces  cas  ,  la  j  oue  rougit  et  se  tuméfie  promp¬ 
tement  ,  mais  également ,  comme  dans  une  fluxion  dentaire  ; 
et  dans  l’autre,  elle,  offre  l’aspect  des  parties  contuses ,  et 
porte  souvent  l’empreinte  des  nœuds  osseux  qui  l’ôDt  écrasée. 

Nous  avons  vu  dest  boxeurs  se  défier  aux  soufflets  à  plates 
mains ,  on  plutôt  à  mains  creuses ,  et  s’en  donner  mutuelle¬ 
ment  de  si  sonores  et  de  si  terribles,  qu’on  éôt  cm  qu’ils  de¬ 
vaient  bientôt  en  périr.  Leur  . face,  leur  tête  même  étaient 
toute  bosselées,  comme:  celles  du  valet  Aë  'Léreaee  (  Adelp; , 
act.  u,  sc.  2,  colaphis  tuber  est  tolum  caput)  ;  le  combat’ fiai,  - 
iis  saignaient  au  fiez  pendant  quelques  minutes,  puis  ils  al¬ 
laient  se  laver  à  l’eau  lioidè  ,■  et  le  lendemain- il  n’y  paraissait 
plus.  Mais  si,  oubliant  la. condition  delà  lutte,  et  emportés 
par  la  fureur,  ils  venaient,  à  frapper  dndos  de  la  main ,  alors 
les  dents  s’ébranlaient  ou  se  cassaient  ;  les  05  des  poinuiettès 
étaient  enfoncés  ou  fracturés  ;  la  mâchoire  inférieure  se  luxait 
ou.  se  rompait  ;  la  face  devenait  hideuse  ,  et  il  fallait  séparer 
par  la  violence  ces  athlètes  forcenés.  Un  seul  de  ces  soufflets 
pourrait,  sans  contredit ,  tuer  un  homme  ordinaire ,  à  plus 
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jorte  raison  ,  un  individu  débile  ,  et  surtout  une  femme  ou 
un  enfant. 

Il  y  avait  à  Châteaudun  un  tailleur  suisse  nommé  Lemestre, . 
dout  chaque  soufflet  était  le  coup  de  la  mort  pour  quiconque 
eh  était  atteint.  Cet  homme,  d’une  taille  moyenne,  mais  nèr- 
veux  et  trapu  ,  avait  une  force  étonnante  dans  les  bras,  et  il 
savait  en  faire  usage  quand  il  avait  à  repousser  une  agression. 
Un  jour  deux  dragons  qui  en  voulaient  à  sa  vie  périrent  sous 
sa  main,  et  de  soufflets  de  .sa  façon.  En  ifli4,  un  habitant  du 
lieu  éprouva  le  même  sort,  et  Lemestre  fut  acquitté  par  une 
cour  d’assises  à  laquelle  il  fut  prouvé  qu’il  n’avait  agi  qu’à 
son  corps  défendant. 

C’était  bien  le  soufflet,  et  le  soufflet  seul  qui  avait  fait  pé¬ 
rir  subitement  ces  trois  personnes,  et  non  une  collision  ou  un 
contre -coup  consécutifs  ,  comme  on  est  assez  porté  à  le  croire, 
et  comme  il  est  facile  de  le  persuader  aux  juges  et  aux  jurés, 
qui,  dernièrement  encore,  n’ont  condamné  qu’à  une  courte 
détention  un  cultivateur  de  la  commune  de  Charmentré  (Seine 
et  Marne) ,  lequel. avait,  à  la  vérité  sans  préméditation ,  étendu' 
mort  d’un  soufflet  un  de  ses  voisins,  qui  n’aurait  pas  moins 
expiré  à  l'instant;  s’il -fut  tombé  sur  un  matelas,  au  lieu  de 
tomber  sur  un  pavé  dont  la  dureté  avait  été  alléguée  comme 
la  cause  efficiente  de  la  mort,  tandis  que  le  soufflet  n’en  avait 
été'  présenté  que  comme  la  cause  occasionelle. 

Sans  partir  d’une  main  extraordinaire,  le  soufflet  peut  ac¬ 
quérir,  une  intensité  aussi  promptement  mortelle.  S’il  est  lance 
gai-  un  mouvement  parallèle  au  bras,  il  ne  perd  rien  de  sa 
force  absolue,  et  il  gagne  une  force  relative  qui  double  son 
funeste  effet.  S’il  frappe  de  haut  en  bas,  ou  dans  un  sens  con¬ 
traire,  il  perd  ,  par  cette  direction  oblique  ,  une  partie  de  son 
action.  S’il  porte  sur  la  moitié  inférieure  de  la  face,  il  devient 
moins  dangereux;  s’il  tombe  sur  la  moitié  supérieure ,  y  com-, 
pris  les  tempes  ;  le  danger  est  plus  grand,  et  nous  n’avons  pas 
besoin  d’expliquer  ces  différences,  qui,  toute  minutieuses 
qu’elles  paraissent,  n’en  doivent  pas  moins  être  prises  en  con¬ 
sidération  par  les  médecins  appelés  à  éclairer  les  tribunaux 
sur  la  uature  du  délit,  et  sur  les  degrés  de  culpabilité  du  dé¬ 
linquant.  , 

Eu  1777,  la  chambre  souveraine  de  Nancy  eut  à  pronon. 
cpt  sur  le  cas  suivant  :  Catherine  Lœillet,  femme  Bonnet ,  âgé 
de  vingt-cinq,  ans,  relevant  de  couches,  et  nourrissant  une 
fi  lie;  çîe  vingt  jours,  étant  restée  au  lit  plus  tard  qu’il  ne  con¬ 
venait  à  son  mari,  serrurier  de  son  métier,  homme  dissolu, 
intempérant  et  entiché  de  la  chimère  du  mouvement  perpé¬ 
tuel  ,  ce  misérable,  rentrant  ivre  ou  de  mauvaise  humeur  dans 
sa  maison,  trouva  son  épouse  assise  sur  son  lit,  habillée  et 
prête  à  en  descendre,  il  lui  donna  par  devant,  de  côté,  et 


d’une  main  durcie  et  courbée  par  la  forge  et  les  outils ,  un  si 
pesant  soufflet;  qu'elle: tomba  à  la  renverse  sans  heurter  ni  le 
Bois.de  lit  ni  la  muraille,  et  cessa  à  l'instant;  de  vivre. 
MM.  Saucerotte,  Castara  et  Roussel  furent  chargés  de  faire  le 
relevé  du  cadavre.  Us  crurent  d’abord  que  l’infortunée  avait 
été  assommée  d’un  coup  de  marteau  ;  mais  l’examen  de  là  tête 
dépouillée  de  ses  cheveux,  n’ayant  manifesté  aucune  lésion 
extérieure,  elle  coupable  ayant  déclaré  la  manière  dont  s’était 
passée  cette  horrible  scène,  ils  mirent  le  cerveau  à  découvert, 
et  ils  y  trouvèrent  des  traces  évidentes  de  vaisseaux  déchirés, 
et  plusieurs,  couches  et  foyers  de  sang  épanché  :  désordres 
qu’ils  eurent  la  sagacité  et  la  sagesse  de  nommer  posthumes 
ou  secondaires,  attribuant  la  réalité  et  la  promptitude  de  la 
mort  à  une  commotion  soudaine  ,  à  une  confusion  instantanée, 
mais  fatale  dans  les  nerfs,  enfin  à  un  de  ces  bouieversemens 
du  principe  de  la  vie  qui  l’abolit  en  un  moment,  sans  lais¬ 
ser  de  vestiges  sensibles  de  leur  existence.  Bonnet,  dont  la 
mauvaise  conduite  et. la  recherche  insensée  du  mouvement  per- 
pétuel'avait  déjà  un  peu  dérangé  l’esprit,  étant  devenu  tout  k 
fait  fou  dans  le  cours  de  la  procédure,  fut  enfermé  comme  tel 
à  Maréville. . 

Ce  n’est  pas  sans  raison  que  Papl  Zacchias  (  <~)uœst.  medico- 
leg.)  a  rangé  le  soufflet  parmi  ies  percussions  produites  par  cer¬ 
tains  corps,  orbes,  par  certaines  masses  pesantes  ,  mais  exemptes 
de  solidité,  qui  tuent  sans  laisser  aucune  marque  bien  visible 
de  leur  action.  I!  cite  en  particulier  la  sacellation  (  sacellatio - 
nem  videlicet ) ,  qui  consiste  en  un  sachetde  sable  fin  ,  lequel-, 
d’un  coup  sur  la  tête  ou. au  dos,  ôte  incontinent  la  vie  ,  ou  ne 
la  laisse  plus  durer  que  quelques  heures.  C'est  un  genre  de 
supplice  juridique  encore  usité  dans  quelques  contrées.  C’est 
aussi  un  moyen  lâche  et  insidieux  par  lequel,  en  Italie,  on 
s’est. défait  quelquefois  de  son  rival  et  de  son  ennemi. 

Dans  un  village  saxon  appelé  Oberrod  j  un  soldat  ayant, 
donné.^e,  toute  sa  forcé' an  soufflet  à  sa  femmey  en  ce  moment 
assise  et  -  occupée  à  filer,  celle-ci  tomba  à  terre  de  dessus  sa 
chaise,,  et  son  brutal  mari ,  :  pensant  qu’elle  feignait  une  fai¬ 
blesse,  sortit  sans  la  secourir;  mais,  à  son  retour ,  il  la  trouva 
bien  et, véritablement  morte;  et  Tropaneggcr,  premier  méde¬ 
cin  de  l’électeur  de  Saxe,  reconnut  à  . l’inspection  du  cadavre 
upe  luxation  des  .deux  premières  vertèbres  cervicales. 

Un  petit  garçon  de  sept.aus,  des  environs 'de  Mayence, 
ayant  été  surpris  dérobant  des  noix ,.  fut  si  rudement  souffleté 
par  le  propriétaire  du  nçyer  ,  qu’il  tomba  mort  à  ses  pieds, 
avant  eu,  au  rapport  du  professeur  Straek ,  une  semblable' 
luxation.  :  orac  •  ■ 

Le  soldat  fut  condamné  à  dix  ans  de  fers,  moins  pour  lé 
genre  de  sévices  qu’il  avait  exercé  sur  sa  femme,  lequel,  -di-- 
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sait  la  sentence,  est  très-rarement  et  très-accidentellement 
mortel ,  que  pour  avoir  sans  pitié  délaissé  la  victime  de  son 
emportement.  Le  paysan  en  fut  quitte  pour  trois  cent  cin¬ 
quante  florins  de  dommages  envers  les  parens  de  l’enfant,  et 
pour  un  emprisonnement  de  trois  mois.  On  lit  dans  Benive- 
nius,  Yalleriola,  sans  compter  des  observateurs  plus  mo¬ 
dernes  ,  d’assez  nombreux  exemples  de  morts  subites  pro¬ 
duites  également  par  un  soufflet. 

En  descendant  de  ces  soufflets  énormes  et  homicides  à  ceux 
qui  se  donnent  lé  plus  communément,  nous  trouverons  que, 
si  ces  derniers  n’ont  pas  des  suites  aussi  funestes,  ils  eu  en¬ 
traînent  quelquefois  <le- très  fâcheuses,  de  la  nature  et  de  la 
possibilitédesqueliesil  faut  que  l’homme  de  l’art  soit  prévenu, 
pour  se  comporter  en  conséquence  vis-à-vis  du  ministère  pu¬ 
blic  et  des  tribunaux. 

Nous  avons  déjà  parlé  du  renversement  et  de  la  cassure  des 
dents.  Ce  sont  les  incisives  et  les  laniaires  qui,  n’ayant  qu’une 
seule  racine,  y  sont  le  plus  exposées,  et  on -sent  qu’outre  la 
difformité  qui  en  résulte  pour  toutle  monde,  les  chanteurs, 
les  orateurs,  les  joueurs  d’instrumens  à  vent,  etc.  ,  doivent 
être  particulièrement  fondés  à  réclamer  des  indemnités. 

Un  soufflet  peut  rendre  Aveugle,  sans  même  que  la  main  ait 
porté  sur  les  yeux.  Amati  et  Zacat^  tous  deux  Portugais,  rap¬ 
portent  chacun  à  ce  sujet  une  observation  remarquable  (Araa- 
tus  Lusitauus,  cur.  44,  cent,  y;  Zacutus  Lusitanus  ,•  lib  i , 
obs,  02),  et* nous  en  aurions  une  foule  d’autres ,  plus  rappro¬ 
chées  de  notre  temps,  à  citer,  s’il  était  nécessaire.  11  peut  dé¬ 
terminer  la  surdité,  et  ce  cas  est  encore  moins  rare  que  le  pré¬ 
cédent.  Nous  l’avons  ,  vu  survenir  chez  des  enfans  qui  avaient 
été  maltraités  de  soufflets  par  des  parens  vifs  et  violens,  ou 
par  des  maîtres  irascibles  et  grossiers  ;  et  plusieurs  de  ces  der¬ 
niers  ont  été  interdits  j  chassés.,  et  même  punis  corporellement 
pour  faits  semblables. 

La  même  brutalité  a  rendu  plus  d’un  enfant  imbécille. 
Frank  eu  avait  fait  la  remarque  dans  certaines  écoles  où  les 
souiflets  et  les. coups  à  la  tête  étaient  le  châtiment  le  plus  com¬ 
mun  :  Vidi  in  icholis  ab 1  orbiliis ‘plagosis  piieros  freqiienti  ad 
gênas  et  caput  percussione  factos  vél  stolidos  ,  vel  sdltem  stu- 
pùlos.  Elle  peut  aussi:  déterminer  l’épilepsie,  non  seulement 
chez  les  sujets  d’un  âge 'tendre,  mais  encore -chez  desaéoles- 
çens  ret  surtout  chez  des  -fil i es-  audfessous  de- vingt  aiis  ,  ainsi 
que  Langius  dit  J’ayoic  observé  (:tti  ;  epis.iX-,  p.  frf.  ' 

Qu  trouve  dans  Carpzov  (  part,  r,  quæst.  27  ,  n°.  3;  ),  l’his¬ 
toire  d’une  femme.éneeintc  qui ,  ayant  été  frappée  d:un  souf¬ 
flet  par  un  jeune  homme  de  dix-huit  ans ,  accoucha  bientôt 
après,  ou  plutôt  avorta  de  deux  filles  qui  moururent  en  nais¬ 
sant  ,  et  auxquelles  la  mère  ne  survécut  que  très-peu  de  temps. 
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On  prétendit  que  le  chagrin  ,  l’humiliation  ,  la  consternation 
avaient  eu  plus  de  part  à  la  catastrophe  que  le  soufflet  qui  tou¬ 
tefois  les  avait  seul  attires;  ce  fut  du  moins  dans  ce  sens  que 
jugèrent  les  magistrats  auxquels  la  cause  fut  déférée  :  Causant 
apte  rejecerunt  in  consternationëni ,  verecundiam ,  tnœrorem. 

11  importe  que  Je  médecin-juriste  connaisse  ces  sortes  de 
décisions;  et,  sur  la  question  qui  uoiis  occupe,  il  trouvera  , 
dans  les  ouvrages  de  Michel  -  Bernard  Valentini  (  Pandect . 
med.  )-,  de  Henri  ab  Heers,  de  Zacchias  et  autres  ,  autant  et 
peut-être  plus  de  notions  utiles  et  de  faits  instructifs,  que 
dans  la  plupart  de  nos  écrivains  modernes  j  bien  estimables 
sans  doute,  mais  à  quelques-  uns  desquels'on  peut  reprocher  de 
s’être  trop  peu  attachés'  à  un  cas  qui  se  présente  aussi  fréquem- 
.  ment  qu’aucun  de  ceux  sur  lesquels  ils  ont  été  .si  diffus. 

11  faut  savoir  apprécier  la  véritable  influence  et  les  effets 
réels  d'une  percussion,  telle  que  le  soufflet,  et  ne  pas  tromper 
la  -justice,  en  se  trompant  soi-même  ,  comme  firent ,  du  temps 
de  Nicolas, -Jilegny  (  Zodiaq.  de  médecine  ,  an  iv  ,  mois  de 
fév.  obs.  5,  p.  3o)  ,  les  médecin  et  chirurgien-jurés,  Grefl'eteau. 
et  Enezard,  qui, ayant  eu  à  faire  un  rapport  sur  la  mort  d’une 
jeune  fiiie,  succombée  deux  jours  après  avoir  reçu  un  violenta 
soufflet1,  déclarèrent  que  c’était  a  la  seule  faiblesse  de  sa  cons¬ 
titution  qu’il  fallait  attribuer  ce  funeste  événement. 

Un  soufflet  peut  produire  la  phrénésie  :  il  en  existe  quel¬ 
ques  preuves  historiques  très-remarquables  ,  au  nombre  des¬ 
quelles  je  n’hésite  point  de  compter  la  fin  mémorable  de  Bo- 
niface  vm.  On  publia  dans  le  temps,  et  on  croit  encore  presque 
généralement  de  nos  jours  ,  que  ce  souverain  pontife  mourut 
d’un  terrible  soufflet  que  lui  donna  un  transfuge  romain  que 
Félix  de  Nogaret  avait  associé  à  Ju  mission  rigoureuse  dont  il 
était  chargé  en  Italie  par  Philippe  iv,  dit  lé  Bel  ;  mais  le 
' soufflet  ne  fut  pas  donné  seul  ;  des  menaces  outrageantes  et 
des  coups  de  canne  le  précédèrent  :  et  post  aliquot  verba  ,  ad 
-nerbera  venit ,  patrique  sanclo  alaparn  eg'rcgiam  in/lexit 
(  trad-.  de  l’invent.  générât1  de  l’Histoire  de  France  ,  par  J.  de 
Sena).  Boniface,  après  cet  infâme  traitement,  tomba  dans 
une  fureur  phrénétique  telle',  qu’il  déchira  ses  vëïêméns  ,  de'-* 
vora  ses  deux  mains,  et  périt  en  poussant  d’affreux  hurJe- 
mens  ;  ce  qui  fit  dire  que  s’étant  glissé  au  rang  suprême  de  l’é¬ 
glise  utvulpes ,  ety  ayant  régné  ut  leo  ,  il  y  était  mort  ut  canis. 

Le  soufflet  peut  donner  lieu  aux  vertiges,  aux  élrlouisse- 
mens  ,  aux  hémorragies  nasales  (épistaxis),  etc.  ;  mais  on 
ne  finirait  pas  si  on  voulait  mentionner  tous  les  accidens  plus 
ou  moins  graves  qui  peuvent  résulter  de  cet  acte  de  violence. 

(pERCY  et  LADREMT) 

SOUFFRANCE,  s.  fi  ,  dolor ,  cruciatus  y  c’est  le  nom  que 
•52.  12 
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l’on  donne  à  l’impression  pénible  éprouve'e  par  le  corps  lors 
de  douleurs  qui  persévèrent  pendant  un  temps  plus  ou  moins 
long.  - 

Il  y  a  un  grand  nombre  de  maladies  accompagnées  dé  dou¬ 
leurs  continues  ,  tels  sont  ,  en  général  ,  les  phlegmasies  , 
la  gravelle  ,  la  pierre  ,  le  catarrhe  de  la  vessie  ,  les  plaies  ,  le 
rhumatisme,  la  goutte,  etc.;  d’autres,  au  contraire,  n’ont 
que  des  douleurs  passagères,  ou  en  sont  même  exemptes,  telles 
que  les  fièvres  ,  la  phthisie  ,  le  squirrhè  ,  les  engorgemeus  ,  les 
hydropisies ,  etc. 

Les  souffrances  produites  par  la  douleur  finissent  par  s’é¬ 
mousser  avec  l’habitude  de  les  ressentir.  Tel  jette  les  hauts  cris 
pour  un  mal,  qui  finit  par  i’endurer  sans  se  plaindre  huit 
jours  après. 

11  y  a  des  sujets  qui  ne  peuvent  éprouver  les  plus  légères  souf¬ 
frances  sans  les  manifester  par  des  plaintes  ,  des  cris.  Les  autres 
les  reçoivent  avec  une  sorte  d’impassibilité  et  sans  proférer  la 
moindre  parole.  Chez  ces  derniers,  tantôt  c’est  par  insensibilité , 
ou  par  une  sorte  d’engourdissement  des  sens  ;  tantôt  c’est  le  ré¬ 
sultat  du  courage,  d’une  force  morale  supérieure,  d’un  véri¬ 
table  stoïcisme.  Voyez  ce  mot. 

Les  souffrances  se  manifestent,  en  général',  par  la  tristesse, 
l’altération  des  traits  de  la  face,  et  même  de  toute  l’habitude 
du  corps;  ceux  qui  les  éprouvent  sont  soucieux-,  languissans  , 
ne  prennent  plus  goûta  rien,  deviennent. silencieux,  rêveurs; 
les  uns,  comme  nous  le  disions,  exhalent  des  plaintes  sans 
fin ,  tandis  que  les  autres ,  plus  maîtres  d’eux  ,  dévorent  les 
douleurs  qu’ils  éprouvent,  et  en.  calculent  ^froidement  les 
..résultats.  Voyez  douleur,  vol.  x  ,  pag.  178.  (f.  v.  m,) 

SOUFRE  ,  s.  m. ,  sulfur  nativum  ,  purum  ,Jlavum ,  -vivum  , 
en  grec  flê/or  :  c’est  un  corps  simple,  éminemment  combustible, 
fort  répandu  dans  la  nature. 

,  §.  1.  Histoire  naturelle  et  chimique  du  soufre.  La  pesanteur 
spécifique  du  soufre  est  de  2,o332  lorsqu’il  est  natif,  et  dé 
1,9907  seulement  lorsqu’il  est  fondu.  Celte  substance  est  très- 
fragile  ;  la  chaleur  de  la  main  suffit  seule  pour  la  faire  craquer 
et  fendiller;  le  cri  qui  se  manifeste  alors  est  ce  qu’on  nomme 
cri  du  soufre  ;  sa  cassure  est  conckoïde ,  éclatante  ;  sa  couleur  , 
dans  l’état  de  pureté ,  est  d’un  jaune  citron ,  tirant  quelque¬ 
fois  sur  le  vert.  Le  soufre  de  Quito  a  une  belle  couleur  de 
succin.  Le  soufre  brûle  avec  tant  de  facilité  et  d’une  manière 
si  complette  que  son  nom  seul  semble  réveiller  dans  l’esprit 
l’idée  de  la  combustion  ;  il  répand,  en  brûlant ,  une  fumée 
blanche  très-odorante  et  suffocante  :  celte  vapeur  est  du  gaz 
acide  sulfureux;  si  la  combustiorr-est  rapide,  la  flamme  est 
vive  et  blanche  ;  si  la  combustion  est  lente,  elle  est  bleue  et 
légère;  dans  l’un  et  l’autre  cas,  il  ne  reste  point  de  résidu , 
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pourvu  que  le  soufre  soit  bien  pur  :  il  ne  manifeste  point  de 
saveur  sur  la  langue  ,  et  est  parfaitement  insoluble  dans  l’eau. 
Fréquemment  cristallisé  etpresque  toujours  vitreux  ,  sa  forme 
primitive  est  celle  d’un  octaèdre  à  pans  triangulaires,  sca- 
Jèues,  égaux  et  semblables,  dans  lesquels  l’incidence  d’une 
pyramide  sur  l’autre  est  de  ï43°  7’,  et  d’une  des  faces  de 
chaque  pyramide  sur  les  deux'" adjacentes  de  107®  18’  4.0”  ; 
chaque  molécule  intégrante  est  un  tétraèdre  irrégulier  ;  lors¬ 
qu’il  est  transparent,  il  jouit  de  la  réfraction  double  à  un 
haut  degré  ;  celte  force  réfringente  est  augmentée  par  l’hydro¬ 
gène  :  dans  l’acide  sulfurique,  elle  est  beaucoup  plus  faible  ; 
il  acquiert  l’électricité  résineuse  Ou  négative,  par  frottement  , 
d’une  manière  remarquable  ;  c’est  même  un  des  corps  qui  jouit 
le  plus  éminemment  de  celte  propriété. 

On  ne  connaît  pas  l’époque  à  laquelle  le  soufre  a  été  dé¬ 
couvert.  Son  origine  se  perd ,  comme  on  dit ,  dans  l’origins 
■des  temps. 

La  nature  paraît  employer  en  général  deux  moyens  pour 
faire  cristalliser  le  soufre;  savoir  :  l’action  d’un  liquide  et 
l’action  du  feu  ;  celui  qui  se  trouve  formé  par  l’action  d’un 
liquide  est  engagé  par  veines,  ou  par  bancs  dans  la  chaux  sul¬ 
fatée  et  dans  l’argile  ;  on  le  rencontre  plus  rarement  sous  la 
forme  de  cristaux  qui  garnissent  quelquefois  l’intérieur  des 
géodes  quartzeuses.  Les  cailloux  de  Poliny,  dans  le  Jura, 
contiennent  la  même  substance  sous  forme  pulvérulente.  Le 
soufre,  qui  est  le  produit  de. la  sublimation,  se  présente  sous 
une  forme  pulvérulente  ou  en  masses  striées,  presque  jamais 
en  cristaux,  à  la  bouche  de  plusieurs  volcans ,  tels  que  l’Etna  , 
le  yésuve,  le  mont  Hécia ,  etc.,  etc.  On  trouve  aussi  assez 
communément  du  soufre  naturellement  formé  dans  les  ma¬ 
tières  animales  en  putréfaction.  On  lit ,  dans  les  Mémoires 
de  l’académie  des  sciences,  année  1 780, ,  p.  io5,  que,  lors¬ 
qu’on  détruisit  la  porte  Saint-Antoine,  en  1778,  on  fit,  dans 
la  partie  qu’on  appelait  la  demi-lune  ,  une  fouille  d’où  l’on 
retira  des  pjatras  qui  avaient  leur  surface  recouverte  de  soufre 
en  grain  et  en  petits  cristaux,  dont  on  peut  voir  des  échan¬ 
tillons  au  cabinet  d’Histoire  naturelle  du  Jardin  du  /foi.  Le 
soufre  fait  partie  d’un  grand  nombre  de  substances  animales  ; 
mais  on  n’a  pas  encore  reconnu  dans  quel  état  de  combinaison 
il  y  existe  ;  aussi  ne  peut-on ,  jusqu’à  présent,  que  faire  men¬ 
tion  de  quelques-uns  des  corps  dont  on  peut  le  séparer  dans 
les  substances  animales.  Le  soufre  accompagne  toujours  l’al¬ 
bumine,  à  quelque  corps  qu’il  appartienne ,  comme  constituant. 
Scheele  en  reconnut  la  présence  dans  le:  blanc  de  l’œuf  et  dans 
le  lait;  Parmentier  et  Déyeux,  dans  le  sang  ;  Proust,  dans 
l’urine,  dans  les  excrémens ,  dans  les  muscles ,  dans  les. 
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poils  i  etc.  Ceaernier  chimiste  a  rendu  probable  la  présence  dû 
soufre  dans  la  matière  que  nous  transpirons  :  il  nous  ap- 
prend  que  le  soufre  est  combiné  dans  le  sang  avec  l’ammo¬ 
niaque  à  l’e'tat  d’hydro-sulfate  d’ammoniaque  ;  mais  on  ignore 
s’il  se  trouve  ainsi  dans  les  autres  parties  du  corps. 

Le  soufre  existe  aussi  dans  un  grand  nombre  de  vége'taux , 
mais  toujours  en  très-petite  proportion.  Einhoff  l’a  trouvé 
dans  la  racine  du  raifort  sauvage  ( cochlearia  armoracia,  Lin.), 
et  il  paraît  qu’il  se  trouve  aussi  dans  tontes  Jes  plantes  de  la 
même  famille  (  les  crucifères  )  et  dans  la  racine  de  patience  ; 
ce  qu’il  l’a  fait  prescrire  dans  le  traitement  de  la  gale.  Fou r- 
croy  l’a  vu  à  l’état  de  sulfate  et  combiné  avec  la  potasse  dans 
le  quinquina  deSaint-Domingue  [einchona floribunda,  Wahl.), 
et  dans  quelques  autres  espèces  analyse'es  par  ce  savant  avec 
la  plus  scrupuleuse  exactitude.  Il  existe  à  l’état  de  sulfate  de 
potasse  dans  les  feuilles  du  séné  ( eassia  senna,  auctor  orurn  )y 
dans  celles  de  l’absinthe  [artemisia absinthium,  Lin.),  et  dans 
celles  de  la  belladone  ( atropa  belladoha,  Lin.)  ;  les  feuilles 
de  pastel  ( isatis  tinctoria,  Lin.  )  ,  et  celles  de  l’indigotier  {in- 
digofera  anil,  Lin.  ),  analysées  par  Ghevrcul,  ont  fourni  du 
sulfate  de  chaux.  Le  fruit  du  concombre  ( cilcurbita  citrullus  , 
Lin.)  contient  du  sulfate  dépotasse, ainsi  que  les  bulbesdel’ail 
(  alliutn  sàtivum,  Lin.  ) ,  et  les  expansions  du  tremella  nostoc  7 
Lin.  (nostoc  commun  ,  etc.)  ;  celles  de  divers  fucus  qui  mon¬ 
trent  en  outre  des  traces  de  sulfate  de  soude. 

On  distingue  quatre  grandes  variétés  de  soufre  natif  -,  savoir  : 

1.  Soufre  vitreux  ; 

2.  Soufre  fibreux  ; 

3.  Soufre  compacte  ; 

4-  Soufre  terreux  ou  pulvérulent. 

I.  Le  soufre  vitreux  est  celui  qui  est  cristallisé  et  qui  a  fa 
cassure  éclatante  vitreuse  ou  rcsinoïde.  11  se  présente  cristal¬ 
lisé  avec  des  formes  régulières  assez  nombreuses  dont  on  n’a 
jusqu’à  présent  déterminé  que  les  suivantes  :  nous  nous  bor¬ 
nerons  à  en  donner  les  noms  d’après  Haüy. 

t.  Soufre  cristallisé  (primitif),  2.  soufre  basé,  3.  soufre' 
unitaire  ,  4*  soufre  prisnxé,  5.  soufré  émoussé,  6.  soufre  dioc- 
taèdre ,  7.  soufre  octodécimal  ,  8.  soufre  unibinaire.  Parmi 
les  variétés  irrégulières ,  on  remarque  les  espèces  suivantes: 
1 .  Soufre  cristallisé  strié,  2.  soufre  cristallisé  bryoïde,  3.  soufre 
-  cristallisé  en  stalactites,  4.  soufre  cristallisé  amorphe,  5.  soufre 
cristallise'  pulvérulent: 

IL  Le  soufre  fibreux  a  l’apparence  de  l’amiante;  il  est 
.  jaune-blanchâtre  et  mat.  M.  Doiomien  l’a  découvert  dans  une 
grotte  près  de  Sienne.  Il  est  rare. 

111.  Le  soufre  compacte  est  un  peu  translucide  sur  les  bords; 
sa  couleur  est  variable  :  ou  en  voit  de  gris-jaunâtre  sale,  de 
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brun-hépatique  et  quelquefois  aussi  d’un  beau  jaune  ;  il  est 
souvent  associé  avec  le  soufre  cristallisé  dés  terres  non  volca¬ 
niques  ,  et  se  trouve  en  Sicile,  à  Cesène,  en  Pologne  ,  etc. 

IV.  Le  soufre  pulvérulent  (  fleur  de  soufre  natif),  a  la 
forme  d’une  poussière  terreuse,  sans  aucune  trace  de  cristalli¬ 
sation.  11  est  presque  blanc  et  git  ordinairement  dans  le  fond 
des  eaux  thermales,  dans  les  lieux  où  il  j  a  des  matières  or¬ 
ganiques  des  deux  règnes  en  décomposition  ,  dans  les  la  ¬ 
trines  ,  dans  les  marais  ,  etc. ,  etc. 

Pline  distingue  aussi  quatre  espèces  de  soufre.  Lé  premier,, 
qu’il  appelle  soufre  vif  (  vivum )  et  que  les  Grecs  nommaient 
apyre,  lequel  est  sous  forme  solide;  cette  espèce,  la  seule 
usitée  en  médecine  alors,  est  probablëment  le  soufre  vierge  ou 
natif;  le  nom  d’apuron  donné  par  les  Grecs,  signifie  qui  n’a 
point  été  fondu,  de  a,  privatif,  et  de  irvp,  'snif'oç,  fou.  Ii  nomme 
la  deuxième  espèce,  gleba;  elle  servait  au  blanchiment  des 
lainages,  ainsi  que  la  troisième  qu’il  appelle  egula  ;  il  ne 
•donne  point  de  nom  à  la  quatrième,  elle  servait  à  faire- des 
allumettes;  il  nous  paraît  probable  que  cette  espèce  n’êst  point 
une  espèce  particulière,  mais  une  des  trois  déjà  dénommées, 
qui' avait  subi  une  fusion  ;  quelques  éditions  de  Pline  la  nom¬ 
ment  caustos  (  x.u.ve-70 s-,  brûlé,  fondu).  Ges  différentes  sortes 
de  soufre  se  tiraient,  du  temps  où  vivait  le  naturaliste  romain, 
des  îles  de  Tulcanello  et  de  Lipari,  de  Pile  de  Melo  , 
(et  celui-là  était  réputé  le  meilleur)  de  la  terre  de  labour, 
mais  surtout- de  la  solfatare  de  Pouzzoles  ,  autrefois  Lœuco- 
gæou.  Ces  lieux  abondent  encore  en  soufre;  on  l’y  exploite 
tou 5  les  jours  pour  le  commerce  de  l’Europe  méridionale. 

La  nature  a  prodigué  le  soufre,  elle  le  présente  dans  toutes, 
sortes  de  formations,  et  surtout  dans  les  volcans  où  il  est  su¬ 
blimé;  Je  soufre  volcanique  est  lé  plus  commun;  celui  qu’on 
trouve  dans  les  terrains  primitifs  est  rare;  le  soufre  que  l’on 
observe  dans  ceuxr  de  nature  secondaire  onde  transition, 
est  en  beaux  cristaux  enchâssés  dans  des  couches  dé  gypse, 
d’argile  grise  ou  do  sel  gemme  (  muriate  de  soude  ).  Il  se¬ 
rait  trop  long  de  détailler  tous  les  lieux  où  l’on  tèouve  dn 
soufre,  voici  seulement  les  principaux  :  le  soufre  abonde  aux 
deux  extrémités  opposées  de  l’Islande,  près  les  endroits  où 
se  trouvent  des  volcans  éteints  ,  mais  où  le  sol  est  encore  fu¬ 
mant;  dans  l’ile  Vuicano,  qui  fait  partie  des  îles  Lipari  ;  le 
Vésuve,  l’Etna,  Te'nériffe,  le  volcan  de  Pile  ;  Bourbon , 
ceux  de  Java,  de  la  Guadeloupe,  de  Sainte-Lucie ,  de  Saint- 
Domingue,  du  Pérou;  enfin,  tous  les  cratères  des  volcans 
sont  couverts  de  soufre  :  la  solfatare  de  Pouzzoles  ,  près  de  Na¬ 
ples  est  une  riche mine  de  soufre.  Les  volcans  entièrement 
éteints  sont  presque  toujours  exempts  de  soufre.  11  est  probable4 
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d'ailleurs  que  leur  extinction  est  due  à  là  complète  combustion' 
de, ce  minéral. 

Le  soufre  àl’état  de  combinaison  avec  l’oxygène  est  encore  plus 
abondant  dans  la  nature  que  le  soufre  natif.  Combiné  seule¬ 
ment  avec  le  gaz  acidifiant ,  il  est  à.  l’état  d’acide  sulfureux 
dans  les  volcans ,  soit  libre,  soit  à  l’état  de  combinaison  avec 
une  terre  ou  un  métaf;  comme,  par  exemple,  dans  les  sulfates 
de  chaux ,  de  baryte,  d’ammoniaque,  de  cuivre,  de  plomb,  de 
fer,  etc.  On  le  trouve  fréquemment  combiné  avec  l’hydro¬ 
gène  dans  les  eaux  thermales  ,  les  égouts,  les  fosses  d’aisauce  , 
de  même  qu’avec  les  métaux  à  l’état  de  sulfure,  et  particuliè¬ 
rement  avec  le  fer  (les  pyrites),  le  plomb  (la  galène),  le  mercure 
(le  cinabre),  etc.  Ainsi  l’on  doit  regarder  le  soufre  comme  un 
des  agens  les  plus  puissans ,  dont  la  nature  s’est  servie  dans  la 
formation  du  globe  terrestre.  Les  anciens  chimistes  pensaient 
que  chacun  des  corps  susceptibles  de  céder  à- Faction  du  feu 
avait  son  soufre  particulier,  à  l’aide  duquel  il  entrait  en  com¬ 
bustion.  Stahl  substitua  à  tous  ces  soufres,  un  principe  in-  ■ 
flaminabie  identique  dans  tous  les  corps  combustibles,  auquel 
il  donna  le  nom  de  phlogistique ,  et  qui  existait  de  même  dans 
le  soufre  combiné  à  l’acide  sulfurique.  Il  était  réservé  à- la 
chimie  moderne  de  faire  voir  que  le  soufre  est  un  corps  simple* 
et  que  cet  acide  que  l’on  regardait  comme  un  corps  simple, 
résultait  au  contraire,  de  la  combinaison  du  soufre  lui-même 
avec  l’oxygène. 

Presque  tout  le  soufre  du  commerce  vient  des  solfatares 
qui  se  trouvent,  ou  se  sont  trouvées  au-dessus  des  feux  sou¬ 
terrains  ;  on  le  retire  aussi  des  pyrites,  dans  les  contrées  où  les 
matières  combustibles  sont  abondantes,  mais  on  ne  fait  ce  tra¬ 
vail  en  grand,  que  dans  quelques  endroits  de  l’Allemagne  et 
de  la  Suède,  où  les  mines  de  cuivre  se  présentent  sous  la  forme 
de  pyrites,  on  en: opère  le  grillage  de  manière  à  en  séparer  et 
fondre  le  soufre  sans  l’enflammer.  On  détermine  son  écoule-, 
ment  dans  des  bassins,  pour  i’y  recueillir  et  le  purifier  en¬ 
suite,  en  séparant  lés  parties  terreuses  et  métalliques  que  la 
fusion  a  pu  entraîner.  On  procède  à  cette  purification  en  fai¬ 
sant  fondre  le  soufre  brut  dans  de  grands  vases  à  un  feu  mo¬ 
déré,  les  parties  terreuses  se  précipitent,  et  le  soufre  pur  sur¬ 
nage;  alors  on  lé  verse  dans  des  Jingotières,  où  il  prend  la 
forme  de  canons  ou  de  pains,  sous  laquelle  on  le  voit  dans  le 
commerce;  mais  ce  soufre,  quoique  déjà  séparé  de  la  plus 
grande  partie  de  ses  impuretés ,  n’est  ni  aussi  transparent ,  ni 
aussi  pur  que  celui  qui  se  trouve  formé  en  cristaux  sur  la  plu¬ 
part  des  volcans. 

Le  soufre  chauffé  à  une  température  de  77  degrés  centi¬ 
grades,  s’élève  sous  la  forme  d’une  poussière  très-fine,  à  la-, 
quelle  on  a  donné  le  nom  de  fleur  de  soufré,  amas  de  par- 
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celles  ou  de  petits  cristaux  acicuiaires  ;  c’est  dans  ce  cas  seule¬ 
ment  que  le  soufre  du  commerce  est  passablement  pur.  11  faut 
une  température  de  104  degrés  centigrades  pour  le  rendre  fu¬ 
sible,  et  une  de  ag4  pour  qu’il  puisse  s’enflammer.  IJ  brûle  alors 
avec  une  flamme  bleue  pâle,  en  émettant  une  grande  quantité 
de  vapeurs  d’une  odeur  très-suffocante;  ces  vapeurs  recueillies 
consistent  en  totalité  en  acide  sulfureux.  Pendant  celte  com¬ 
bustion  ,  le  soufre  s’uûit  à  l’oxygène  de  l'air ,  et  l’acide  formé 
est  égal  en  quantité  à  ceux  du  soufre  et  de  l’oxygène  qui  ont 
disparu.  C’ est  le  célèbre  Lavoisier,  qui,  le  premier,  donna 
cette  théorie  qui  renversa  celle  de  Stahl  sur  le  phlogistique 
théorie  qui  avait  longtemps  étéfla  seule  qu’on  voulût  admettre. 

Le  gaz  acide  sulfureux  est  permanent  et  élastique  comme 
l’air,,  il  est  incolore,  et  son  odeur  est  extrêmement  suffocante, 
l’eau  absoi'be  trente-trois  fois  son  volume  de  ce  gaz,  ce  qui 
constitue  l’acide  hydro-sulfureux,  qui  contient  une  partie  de 
soufre  et  une  d’oxygène. 

L’acide  sulfurique  s’obtient  en  brûlant  du  soufre  et  du  ni¬ 
trate  de  potasse,  dans  une  proportion  de  sept  parties  pour  ie 
premier  de  ces  deux  corps,  et  d’une  partie  seulement  pour- 
l’autre;  celte  combustion  qui  s’opère  dans  une  chambre  de 
plomb,  donne  lieu  à  une  formation  de  gaz  acide  sulfureux  et 
de  deuioxyde  d’azote.  Ce  dernier  gaz ,  en  absorbant  l’oxygène 
de  l’atmosphère ,  est  converti  en  acide  nitreux.  L’un  et  l’autre- 
de  ces  acides,  sont  absorbés  par  l’eau  qui  occupe  le  fond  de  la 
chambre.  L’acide  nitreux  cède  une  partie  de  son- oxygène  à 
Pacide  sulfureux  qui  se  convertit  ainsi  à  l’état  d’acide  sulfu¬ 
rique.  On"év.apore  l’eau  acidulée  de  cette  manière ,  jusqu’à  ce- 
que  l’acide  soit  concentré  suffisamment  (  Voyez  acide  sulfu- 
Bique).  L’oxygène  se  trouve  dans  la  proportion  suivante  dans 
l’acide  sulfurique  :  soufre,  cent  parties;  oxygène,  cent  cin¬ 
quante. 

On  appelle  lait  de  soufre ,  la  précipitation  de  cecorps  d’un- 
liquide  qui  le  tenait  en  dissolution.  Cette  substance  a  été  à 
tort  considérée  comme  un  oxyde  de  soufre.  C’est  une  espèce  de 
magma  ou  de  dissolution  imparfaite  du  soufre  dans  le  liquide^ 
Le  soufre  se  combine  avec  le  chlore,  et  forme  un  com¬ 
posé  chimique  utile  en  médecine.  Il  se  nomme  chlorure  de 
soufre;  les  proportions  de  ce  produit  sont  de  deux  parties  de 
soufre  sur  4(5^5  de  chlorure.  Le  soufre  a  aussi  la  propriété 
de  se  combiner  avec  l’iode,  pour  former  ce  qu’on  appelle  un 
iodure  de  soufre.  L’iode  se  trouve  être  dans  une  proportion 
de  i5,625  sur  deux  seulement  de  soufre.  Le  soufre  s’unit  très- 
rapidement  à  l’hydrogène  ,  et  forme  avec  lui  un  composé 
auquel  on  a  donné  le  nom  de  gaz  hydrogène  sulfuré,  appelé 
depuis  par  Gay  Lussac  ,  acide  hydro-suif  urique  (  Voyez-  gaz- 
uïdbogèbie  sulfubé,  vol.  xviï,  pag,  541)-  Les  proportions  de  ca 
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compose  sont  de  trente-deux  parties  de  soufre  sut*  une  d'hydro¬ 
gène.  Le  soufre  a  la  propriété  de  se  combiner  aussi  avec  le  car¬ 
bone,  et  déformer  ce  qu’on  nomme  soufre  carburé.  Nous  nous 
contenterons  seulement  d’en  indiquer  les  principales  propriétés 
chimiques;  renvoyant  pour  de  plus  amples  détails  aux  ou¬ 
vrages  consacrés  spécialement  à  la  chimie;  le  soufre  carburé 
est  transparent  et  incolore,  sa  saveur  est  âcre  et  piquanLe,  ce 
liquide  est  un  des  plus  volatils  connus;  et  il  produit  par  son 
évaporation  un  plus  grand  degré  de.  froid  que  toute  autre  sub¬ 
stance.  Le  soufre  carburé  s’allume  à  l’air,  à  une  température 
qui  excède  à  peine  celle  à  laquelle  le  mercure  entre  en  ébulli¬ 
tion;  il  brûle  avec  une  flamme  bleue  en  répandant  l’odeur 
d’acide  sulfureux;  il  est  très-soluble  dans  l’alcool  et  l'éther, 
et  l’est  beaucoup  moins  dans  i’éa,u  ;  ses  parties  constituantes 
sont  les  suivantes  : 

Soufre,  ioo  parties, 

Carhonne,  1,789. 

En  mêlant  ensemble  le  soufre  et  le  phosphore,  et  en  opéè 
rant  leur  fusion,  il  se  forme  un  composé  nouveau  ^  nommé. 
sulfure  de  phosphore ,  lequel  est  plus  combustible  quele  soufre 
et  même  que  le  phosphore  ;  ces  corps  semblent  alors  être  tous 
deux  oxydés.  Cette  combinaisou  est  d’un  blanc  jaunâtre  aveq 
une  apparence  cristalline.  Le  plus  intime  mélange  consiste  en 
quatre  parties  de  soufre  et  trois  de  phosphore  ;  1!  est  probable 
pourtant  que  ces  substances  re  combinent  aussi  dans  d’autres 
proportions. 

Le  soufre  dissous  dans  les  huéles  fixes  et  volatiles,  dans  la 
térébenthine,  constitue  h-  médicament  connu  sous  le  il  uni  de 
baume  de. soufre ,  qui  s’emploie  ordinairement  à  l’extérieur  ; 
les  phénomènes  chimiques  qui  accompagnent  celte  dissolution 
sont  la  formation  d’un  peu  d’hydrogène  sulfuré  par  l’hydro¬ 
gène  de  l'huile  et  de  soufre,  et  la  formation  de  cristaux  pris¬ 
matiques  de  soufre;  il  est  extcaordihah-e  que  ce  médicament 
fort  ancien  ,  n’ait  pas  servi  à  démontrer  plutôt  la  possibilité  de 
la  cristallisation  artificielle  du  soufre ,  qui  n’était  pas  connue 
avant  Rouelle  et.  Pelletier.  Le  premier  de  ces. deux  chimistes 
ayant  fait  fondre dusoufre  dans  une  capsule,  le  laissa  refroidir 
jusqu’au  point  d’être  figé  à  sa  surface,  et  fit  écouler  le  soufre 
fluide  qui  était  audessous  ;  il  brisa  la  croûte,  et  trouva  que 
l’intérieur  de  la  capsule  élait  devenu  une  géode  tapissée  de 
cristaux  de  soufre  en  longues  aiguilles,  qui  se  croisaient  en 
différentes  directions.  M.  Pelletier  obtint  par  une  dissolution 
de  soufre  dans  la  térébenthine  de  petits  cristaux  réguliers  dé 
soufre.  On  voyait  dans  le  cabinet.de  M.  deDrée,  à  Paris ,  du 
soufre  cntalîisé  artificiel  en  feuilles  de  fougère,  composées  de 
petits  cristaux.,,  c’est-àrdire  eu.  octaèdre  émoussé.  On  dit  que 
ÇjCSt  à  l’aide de .l’esprit  de  viatgu  eu.  l'obtient  ainsi. 
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Le  soufre,  broyé’  exactement  avec  le  nitrate  de  potasse 
et  le  charbon  dans  de  justes  proportions,  donne  cette  for¬ 
midable  composition  connue  sous  le  nom  de  poudre  à  car 
non,  qui  au. lieu  d’être  employée  à  la  destruction  des  hom¬ 
mes,  pourrait,  sans  leur  nuire,  leur  rendre  les  plus  grands- 
services  ;  fondu  et  versé  sur  la  surface  du  fer,  le  soufre  con¬ 
tracte  avec  ce  métal  une  adhérence  intime  dont  on  profite 
pour  sceller  des  barreaux  de  fer  dans  la  pierre.  Le  gaz 
acidcsulfureux,  produit  par  la  combustion  du  soufre  ,  sert  à 
faire  périr  les  insectes  nuisibles  quand  on  les  y  expose. 
Ce  même  gaz  sert  au  blanchiment  des  tissus  tirés  du  règne 
animal  ,  comme  la  soie  '  et  la  laine.  Les ...  modeleurs  em¬ 
ploient  le  soufre  pour  former  des  moules  :  on  prend  par  ce 
moyen  des  empreintes  gravées.  Dans  les  premières  recherches: 
qui  ont. frayé  la  route  vers  la.  véritable  théorie  des  phénomènes 
électriques,  les  physiciens  se  servaient  d’un  globe  de  soufre 
dont  ils  comparaient  les  effets  avec  ceux  d’un  globe  de  verre  ; 
et  les  différences  entre  les  uns  et  les  autres  ont  contribué  à 
mettre  én  évidence  les  déux,  espèces  d’électricité,  l’une  posi¬ 
tive  ou  vitrée,  l’autre  négative  ou  résineuse, 

La  propriété  qu’a  le  soufre  de  brûler  a  une  température  peu 
élevée,  le  fait  employer  avec  succès  pour  déterminer  la  com¬ 
bustion  dans  d’autres  corps  moins  inflammables.  Tout  le 
monde,  connaît  l’usage  qu’on  fait  du  soufre  pour  allumer 
promptément  du  feu.  Saver  dit  que  les  habitans  d’Ounala- 
çhiâ  s’en  servent,  à;. cet  üsage  de  la  manière  qui  suit  :  ils  en 
frottent  deux  morceaux  de  quartz,  et  lorsqu’ils  veulent  al¬ 
lumer  du  feu,  ils  les  frappent  l’un  contre  l’autre  audessus 
d’une  poignée  de  feuilles  sèches:  la  collision  des  pierres  .en¬ 
flamme  les  molécules  dii  soufre  qui  tombent  sur  le  combustible 
et  y  mettent  le  feu.  Le  soufre  et  l’acide  sulfurique  fournissent 
aux  arts  dans  leurs  diverses  combinaisons  des  matériaux  pré-i 
cïeux  ;  combiné  et  sublimé  avec  le  mercure,  il  forme  le  cinabre 
(sulfuré  rouge  de  mercure)  :  on  l’unit  à  l’oxygène  et  au  cuivre 
pour  avoir  le  deuto-sulfure  de  cuivré.  En  le  fondant  dans. uti 
creuset  avec  la  posasse  ,  oii  obtient  ce  que  l’on  appeileybie 
4e. soufre  (deuloxyde  de  potassium  sulfur à  ).  Voyez  sulfures, 
.  Les, naturaiistes  sa vent  aujourd’hui  que  les  prétendues  pluies 
de.spufredont  i!  est  parlé  dans  quelques  auteurs,  ne  sont  for¬ 
mées  que  par  la  poussière  fécondante  de  certains  végétaux  trans  - 
portée, par  le  vent  a  des  distances  plus  ou  moins  grandes!  Lors-- 
que  ceux-ci  en  ont  abondamment  et  qU’ils  forment  des  forêts^ 
la  pluie.de  pollen  peut  être  très-marquée  ; .  c’est  ce  que  l’on  a 
vu  plus  d’une  fois  au  voisinage  des  bois  de  sapins.,  de  pins  ,  et 
en  général  des  "arbres  ou  piaules  unisexuelles. 

•§.  u.  Emploi  médical  du  soufre.  Lé  soufre  est  un  agen  t  phar¬ 
maceutique,  connu  cl  employé  dès  la  plus  haute  antiquité. 
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Pline  nous  apprend  qu’on  s’en  servait  extérieurement  mêlé 
avec  la  térébenthine  contre  les  affections  rhumatismales ,  et 
inte'neurement  dans  différentes  affections  de  poitrine. 

Ce  médicament  est  également  fort  employé  de  nos  jours'.  Il 
sert,  comme  nous  l’avons  dit,  à  la  fabrication  de  plusieurs 
sels  importans  ( Voyez  sulfates)  ,  très-souvent  prescrits;  il 
forme,  par  sa^combinaison  avec  l’oxygène,  un  gaz  dont  les 
effets  thérapeutiques  sont  fréquemment  applicables  au  traite¬ 
ment  de  plusieurs  .maladies  (  Voyez  -  gaz);  enfin  on  connaît 
l’utilité  de  ses  combinaisons  alcalines  ou  terreuses  dissoutes 
dans  les  eaux  thermales.  Voyez  sulfureuses  (eaux). 

A.  Action  du  soufre  sur  l'économie  animale.  Le  soufré  pur 
sert  en  médecine  dans  un  grand  nombre  de  cas  ,  et  c’est  iin  des. 
moyens  dont  l’usage  est  le  plus  général ,  et  que  la  médecine 
emploie  fréquemment  et  souvent  avec  un  succès  marqué. 
L’opinion  de  Cullen ,  qui  regardait  les  propriétés  du  soufre- 
comme  fort  incertaines,  n’a  point  prévalu  dans  l’esprit  des 
praticiens. 

L’effet  médicamenteux  et  principal  dusoufre  paraît  dû  à  sou 
action  sur  les  vaisseaux  lymphatiques  ,  et  particulièrement  sue 
ceux  de  la  peau  dont  il  augmente  la  tonicité  et  l’activité.  C’ést 
en  excitant  les  tissus  malades  que  le  soufre  guérit  les  affections 
cutanées ,  et  non  point  en  répercutant  l’irritation  morbifique 
ou  la  déplaçant,  ainsi  que  l’observe  avec  raison  M.  le  docteur 
Barbier. 

L’excitation  produite  par  le  soufre  ne  .se  borne  pas  à  la 
peau,  elle  porte  aussi  ses  effets  sur  les  autres  tissus ,  ce  que 
M.  Alibert  attribue  à  son  extrême  diffiisibilüé.  Aussi  ce  médi¬ 
cament  a-t-il  été  préconisé  dans  la  plupart  des  maladies  lym¬ 
phatiques  par  Sœmmerring  (  De  morbis  vasoru/u  absorb.  )  ; 
et  Barthez  le  présente  comme  très-propre  à  dissiper  la  goutte- 
a  cause  de  la  diaphorèse  que  son  action  sur  ces  vaisseaux 
produit  suivant  lui. 

«Pris  à  l’intérieur,  le  soufre,  dit  M,  Barbier  {Traité  élé¬ 
mentaire  cle  matière  médicale ,  t.  n,  p.  68)’,  fait  naître  deux 
ordres  d’effets  qu’il  convient  de  distinguer;  les  uns  se  rappor¬ 
tent  à  son  action  sur  les  voies  alimentaires  ,  et  les  autres  à  son- 
influence  sur  les  systèmes  organiques.  Lorsque  l’on  ne-  donne 
que  quatre  à  six  grains  de  soufre ,  il  semble  exciter  un  peu  les1 
facultés  digestives,  au  moîus  il  ne  les  trouble  pas;  mais  si  la 
dose  de  soufre  est  plus  élevée,  comme  dix-huit  grains,  un 
demi-gros,  un  gros  et  plus,  alors  il  fait  éprouver  une  sensation 
désagréable  à  la  région  épigastrique  ;  il  détermine  des  évacua¬ 
tions  alvines ,  d’une  fétidité  remarquable,  le  plus  ordinairement 
sans  coliques.  11  donne  en  même  temps  lieu  à  des  rapports  nido- 
reux,  fait  rendre  une  grande  quantité  de  vents  quiout  une  odeur 
insupportable  ;  quand  l’usage  du  soufre  est  suivi  d’évacuations- 
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alvines,  il  ne  cause  pas  d’effets  généraux;  il  n’augmente  pasla- 
chaleur  du  corps,  parce  que  la  substance  est  évacuée  par  les 
selles  et  que  Ses  molécules  n’ont  point  été  saisies  par  les  su-' 
çoirs  absorbans.  Si  on  l'administre  par  prise  d’environ  douze 
grains  ;  que  l’on  mette  plusieurs  heures  d’intervalle  entre  cha¬ 
cune  d’elles;  qu’en  un  mot  le  mode  d’emploi  de  ce  médica¬ 
ment  favorise  l’absorption  de  ces  molécules,  son  action  géné-' 
raie  devient  ordinairement  apparente;  le  soufre  alors  décide 
une  augmentation  réelle  de  la  chaleur,  rend  le  pouls  plus  fré¬ 
quent,  augmente  la  perspiration  cutanée,  etc.  On  retrouve 
les  molécules  sulfureuses  dansles humeurs  excrétées  du  corps, 
où,  par  suite  sans  doute  des  combinaisons  qu’il  contracte  avc-c- 
la  partie  alcaline  de  nos  humeurs,  il  communique  à  ces  der¬ 
nières  une  odeur  d’bydrogène  sulfuré.  L’air  qui  sort  des  pou¬ 
mons,  la  sueur, 'les  urines,  le  lait,  etc.,  deviennent  fétides 
pendant  l’usage  de. celte  substance.  On  sait  aussi  que  les  ob¬ 
jets  d’or,  et  surtout  ceux  d’argent,  que  l’on  porte  sur  soi  se 
couvrent  d’une  couleur  noire.  La  force  excitante  du  soufre 
devient  encore  plus  évidente  après  quelque  temps  de  l’emploi 
de  cette  substance.  Si  pendant  dix  à  douze  jours  on  prend 
trois  ou  quatre  doses  de  soufre,  une  excitation  de  tout  le 
système  animal,  vive,  forte,  prolongée  se  développe,  une 
commotion  artérielle  amène  diverses  hémorragies,  le  crache¬ 
ment  de  sang-,  etc,  11  y  a  dé  l’agitation  la  nuit,  de  l’insomnie  , 
le  pouls  a  beaucoup  de  vivacité,  e'tc.  On  est  fréquemment 
obligé  ,  pendant  le  traitement  des  affections  psoriques ,  dar- 
treuses ,  etc.,  de  suspendre  ce. meyenmédicinal ,  et  de  calmer 
le  trouble  fébrile  qu’il  a  occasioné  par  des  bains  ,  dçs  émoi- 
liens,  même  la  saignée.  Ce  sont  les  accidens  produits  par Tin- 
fluence  excitante  du  soufre  qui  ont  appris  qu’on  ne  devait  pas 
l’ordonner  aux  personnes  pléthoriques  ,  à  celles  qui  sont  su¬ 
jettes  à  éprouver  des  congestions  sanguines ,  des  hémorra¬ 
gies  ,  etc.  »  Nous  avons  cru  devoir  transcrire  ce  passage  , 
malgré  son  étendue,  parce  qu’il  donne  ürie  idée. exacte  des 
médications  du  soufre  suivant  les  doses  où  on  l’emploie. 
Nous  ajouterons  qu’à  plus  forte  raison  on  ne  doit  pas  pres¬ 
crire  cette  substance  minérale  dans  les  maladies  inflammatoi¬ 
res,  ou  même  chez  ceux  qui  sont  seulement  disposés  à  ces  af¬ 
fections.  Geoffroy  dit  que  l’usage  du  soufre  ne  convient  pas 
aux  femmes  enceintes  ,  qu’il  serait  à  craindre  qu’il  ne  les' fît 
avorter.  Nous  ne  voyons  que  l’état  pléthorique,  si  fréquent 
dans  la  gestation  ,  qui  puisse  justifier  son  assertion. 

B.  Maladies  dans  lesquelles  on  emploie  le  soufre.  Le  soufre 
a  été  conseillé_à  l’intérieur  dans  les  maladies  de  poitrine, 
contre  l’hémoptysie,  dans  les  phlliisies  commençantes,  etc.,  à 
petites  dose.  Dioscoride  (lib.  iv,  c.  73)  dit  qu’il  estuliie  dans 
les  toux,  aux  asthmatiques,  et  à  ceux  qui  crachent  le  pus;  les 
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anciens  médecins  l’appelaient  le  baume  des  poumons  ,  au  rap¬ 
port  de  Geoffroy  ( Mat.  me'd .,  tom.  i),  qui  le  recommande 
dans  l’asthme,  le  catarrhe,  la  phthisie.  De  nos  jours,  on  fait 
encore  usage  de  ce  moyen,  dans  le  catarrhe  chronique,  dans 
la  toux  humide,  à  la  dose  de  trois ,  quatre  ou  six  grains  ré¬ 
pétés  une  ou  deux  fois  par  jour  auplus,  afin  de  ne  point  avoir 
d’effet  purgatif.  C’est  sans  doute  à  son  action  stimulante  sur 
le  tissu  pulmonaire  que  l’on  doit  les  bons  effets  qu’on  en 
éprouve  dans  ces  maladies.  Cette  manière  d’agir  indique  pour¬ 
tant  que  dans  la  phthisie  commençante  accompagnée  de  signes 
pléthoriques,  le  soufre  serait  plus  nuisible  qu’utile,  etqu’il 
faudrait  alors  s’abstenir  d’en  prescrire.  C’est  surtout  sous, 
forme  de  tablettes,  et  allié  au  sucre  et  à  la  gomme,  qu’on 
fait  usage  du  soufre  dans  les  affections  de  la  poitrine;  usage 
qui  doit  eu  être  continué  pendant  plusieurs  mois. 

Dans  les  affections  rhumatismales  et  goutteuses,  nous  avons 
déjà  annoncé  qu’on  avait  conseillé  l’usage  du  soufre;  "Van 
Swiéten  (  Com.  iv,  pag.  727  )  l’a  aussi  indiqué  comme  utile 
dans  ces  maladies  ;  mais  Barthez  (  Maladies  goutteuses ,  t.  1 , 
pag,  i4o)  est  celui  qui  a  le  plus  insisté  sur  son  emploi  dans 
ces  cas  pathologiques,  Sou  action  sur  les  vaisseaux  exlialans 
et  absoibans  permet  de  croire  à  son  utilité'  contre  eux, puisqu’il 
doit  nécessairement  augmenter  la  transpiration  insensible ,  et 
qu’il  provoque  parfois  la  sueur,  excrétion  que  l’on  sait  être 
favorable  dans  ces  affections.  Barthez  ajoute  que  tenant  en. 
même  temps  Je  ventre  libre,1  le  soufre  remplit  simultanément 
plusieurs  indications  utiles  dans  les  maladies  goutteuses;  mais 
cé  n’est  que  lorsque  l’état  inflammatoire  a  cessé  en  partie', 
qu’on  peut  en  faire  usage,  cardans  l’acuité  des  phénomènes 
morbifiques,  loin  d’être  utile ,  il  nuirait  plus  volontiers.  Gué¬ 
rin  le  donnait  dans  le  rhumatisme  et  la  goutte  vague,  associé 
à- la  gomme  ammoniaque,  au  rob  de  sureau,  et  à  l’antimoine 
(  Animad.  pract.  in  divers,  morb.)  ;  Monch  en  donnait  dans, 
ces  affections,  en  faisant  prendre  un  sel  entre  les  doses,  et 
Çheyne  en  administrait  k  moitié  d’un  dragme  dans  du  lait, 
chaque  jour  à  jeun.  Morton  attribuait  en.  partie  Je  succès  de 
ses  pilules  contre  la'phthisie,  au  soufre  qui  l’y  fait  entrer. 

Hippocrate  employait  le  soufre  dans  les  affections  hystéri¬ 
ques  (De  morbor.,  Jib.  n),  surtout  dans  la  suffocation  de  la 
matrice  {De  morb.  mul.).  Les  modernes  n’oht  point  continué 
l’emploi  de  ce  moyen  dans  ces  maladies  si  rebelles,  et  c’est 
peut-être  à  tort,  car  il  ne  manque  ni  d’énergie,  ni  d’action, 
sur  les  radicules  Similaires,  et  pourrait  avoir  de  l’efficacité; 
il  est  vrai  qu’ Hippocrate  y  associait  la  sandaraque  en  subs¬ 
tance,  dont  l’usage  médical  est  tout  à  fait  nui  aujourd’hui , 
mais  dont  les  qualités  paraissent  devoir  ajouter  peu  i  celles; 
du  soufre, 
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La  propriété  que  possède  éminemment  le  soufre,  d’agir  sur 
les  vaisseaux  lymphatiques  ;  d’être  pour  eux, un  stimulant  très- 
actif,  a  conduit  a  employer  ce  médicament  dans  les  engorge- 
mens  des  viscères ,  dans  ceux  surtout  qui  sont  indolens  ,  froids , 
et  que  l’on  attribue  à  l’obstruction  de  ces  vaisseaux.  Sœmmer- 
ring,  qui  en  a  préconisé  l’emploi  dans  ces  maladies,  dit  eu 
avoir  retiré  de  bons  effets.  On  a  donne'  le  soufre  dans  les  scro¬ 
fules  et  le  scorbut,  maladies  éminemment  lymphatiques ,  et 
Geoffroy  dit  qu’il  en  procure  visiblement  la  guérison ,  lors¬ 
qu’on  le  donne  dans  leur  origine.  L’effet  incisif  de  cette  subs¬ 
tance,  suivant  l’expression  des  praticiens,  est  réel,  et  si  les 
maladies  lymphatiques  que  l’on  veut  combattre,  reconnaissent 
pour  cause  la  lenteur  et  la  stagnation  du  fluide  qui  circule  dans 
les'vaisseaux  de  ce  nom,  on  peut  espérer  du  succès  de  son  usage. 

On  a  encore  présenté  le  soufre  comme  propre  à  tuer  les  vers 
intestinaux;  les  auteurs  ont  peu  insisté  snr  ce  moyen,  et,  de 
hos  jours,  il  est  à  peu  près  inusité  sous  ce  point  de  vue;  nous 
croyons  cependant  qu’il  n’est  pas  à  dédaigner.  L’espèce  de 
foie  desoufre  qui sefaitdans  le  canal  intestinal  doit  nuire  beau¬ 
coup  à  ces, animaux,  et  même  les  faire  périr,  tant  par  son 
action  active  que  par  son  odeur  délétère. 

C’est  surtout  dans  les  maladies  de  la  peau  que  l’usage  du 
soufre  à  l’intérieur  est  de  la  plus  grande  efficacité  ;  on  pourrait 
même  s’en  tenir  à  ce  seul  moyen  de  traitement,  qui  a  plus 
d’une  fois  procuré  la  guérison  d’affections  eu tanées graves,  sans 
l’intervention  d’aucun  agent  topique.  Le  plus  ordinairement, 
pourtant,  on  lui  associe  l’emploi  du  soufre  k  l’extérieur,  et 
même  celui  d’autres  moyens  médicamenteux. 

Mais  les  avantages  que  présente  l’usage  du  soufre  k  l’inté¬ 
rieur  ne  peuvent  être  mis  en  parallèle  avec  ceux  qui  résultent 
de  son  emploi  k  l'extérieur.  C’est  appliqué  k  la  surface  cu¬ 
tanée  qu’il  produit  des  effets  curatifs  réellement  très-efficaces  , 
et  qui  paraissent  tenir  parfois  du  prodige.  On  a  vu  des  mala¬ 
dies  de  la  peau,  qui  avaient  résisté  à  tous  les  moyens. mis  en 
œuvre  pour  les  combattre,  céder,  comme  par  enchantement  , 
k  l'administration  du  soufre  employé  de  cette  manière.  Appli¬ 
qué  sur  la  peau  saine,  le  soufre  n’y  produit  aucun  effet  a  per¬ 
cevable;  si  elle  est  excoriée,  entamée,  comme  il  arrive  dans  la 
gale,  les  dartres,  la  teigne,  etc.  il  l’irrite  d’une  manière  no¬ 
table,  parait  d’abord  augmenter  les  accidens  locaux,  mais  se¬ 
condairement  par  suite  de  |a  modification  qa’il  imprimé  k  la 
vitalité  de  la  partie  malade,  par  l’excitation  qu’il  produit  dans 
les  lymphatiques  de  la  région  ulcérée,  il  change  Je  mode  vi¬ 
cieux  et  morbifique  de  l’organe  cutané,  ce  qui  amène  la  guéri¬ 
son.  Il  produit  d’une  manière  graduée,  et  aussi  peut-être  par 
une  action  spéciale,  ainsi  que  le  veulent  quelques  auteurs,  ce 
qu’un  vésicaioire  appliqué  sur  une  dartre  produit  souvent', 
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•c’est-à  dire  qu’il  fait  une  plaie  fraîche ,  vive,  et  qui  tend  à  la 
cicatrisation,  d’un  ulcère  mou,  à  bords  sanieux,  et  presque  sans 
vitalité. 

Le  soufre  en  vapeur,  appliqué  à  la  surface  de  la  peau,  a 
encore  une  action  plus  marquée  sur  elle  qu’à  l’état  solide.  Le 
gaz  qui  résulte  de  la  combustion  de  cette  substance  est  piquant, 
irrite  vivement  les  yeux,  la  membrane  pituitaire,  et  ne  man¬ 
querait  pas  d’asphyxier  promptement,  si  on  le -respirait.  Il 
faut  donc  avoir  grand  soin  d’en  préserver  les  voies  pulmo¬ 
naires,  au  moyen  d’un  appareil  convenable.  Appliqué  seule¬ 
ment  à  la  peau,  il  la  picote  vivement,  la  rougit,  y  détermine 
de  la  chaleur,  et  bientôt  une  sueur  considérable,  accompagnée 
de  bien-être ,  ruisselle  de  toutes  les  parties  du  corps ,  pendant 
tout  le  temps  qu’on  est  dans  cette  atmosphère  gazeuse.  On  fait 
l’application  du  soufre  en  vapeur  au  traitement  de  plusieurs 
maladies,  entre  autres  des  affections  rhumatismales,  des  alté¬ 
rations  cutanées,  de  la  paralysie,  etc.  On  a  même  voulu  trai¬ 
ter,  par  son  moyen,  les  fièvres  intermittentes ,  les  obstruc¬ 
tions,  etc.  Tant  qu’on  est  resté  dans  des  indications  raisonnables, 
on  a  retiré  de  bons  effets  des  bains  de  vapeur  sulfureuse;  lors¬ 
qu’on  en  a  fait  une  application  intempestive ,  on  s’en  est  mal 
trouvé,  ce  qui  a  nui  à  ce  moyen  médicamenteux,  qui,  après 
avoir  été  en  vogue  jusqu’à  la  fureur  ,  pendant  quelques  années, 
tombe  maintenant,  et  à  tort  .dans  l’oubli.  On  doit  à  M.  Dar- 
cet  la  confection  d’appareils^très -ingénieux,  propres  à  admi¬ 
nistrer,  sans  danger  pour  les  malades,  ces  sortes  de  bain. 
J^oyez  bain  et  vapeurs. 

Le  soufre  en  vapeur  sert  à  plusieurs  usages  économiques; 
on  l’emploie  au  blanchiment  de  la  soie,  pour  détruire  les  in¬ 
sectes  ,  pour  purifier  l’air,  etc. 

La  gale  est ,  de  toutes  les  maladies  cutanées ,  celle  pour  la¬ 
quelle  on  fait  le  plus  habituellement  usage  du  soufre.  Il  suffit 
effectivement  d’appliquer  cette  substance ,  étendue  dans  un 
corps  gras,  à  la  surface  de  la  peau,  pendant  huit  à  dix 
jours,  tout  au  plus,  en  opérant  à  chaque  fois  des  frictions 
sur  les  pustules  ou  vésicules  psoriques,  pour  en  obtenir 
la  guérison.  Si  l’éruption  est  récente  et  sans  complication,  que 
la  gaie  soit  le  produit  d’un  sarcopte,  comme  quelques  méde¬ 
cins  le  pensent,  ou  que  cet  insecte  arrivé  seulement  sur  les 
pustules,  comme  la  mouche  carniaire  se  montre  là  où  il  y  a 
des  chairs  mortes ,  ce  qui  est  le  sentiment  le  plus  général 
maintenant,  il  y  a  cessation  de  la  maladie;  l’onguent  imprime 
un  mouvement  d’excitation  à  la  peau,  remonte  l’action  de  ses 
absorbans,qui  en  fait  disparaître  l’affection  prurigineuse.  Ceux 
qui  croient  à  la  présence  du  ciron  de  la  gale,  comme  cause 
productive ,  disent  que  celte  substance  fuel-animal.  On  préfère 
plus  volontiers  maintenant  les  ongueqs  soufrés  pour  obtenir  la 
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curation  des  affections  psoriques ,  à  l’onguent  cilrin  ,  qui  est , 
comme  on  sait,  fait  avec  une  préparation  mercurielle  ;  on  ré¬ 
serve  celui-ci  pour  les  seuls  ças  de  gale  vénérienne  ou  de  gale 
rebelle,  ce  qui  est  presque  synonyme.  On  trouve  que  le  soufre 
agit  aussi  sûrement  que  l’onguent  citrin;  qu’il  répercute  moins, 
qu’il  n’a  pas  les  inconvéniens  de  tacher  le  linge  d’une  ma¬ 
nière  indélébile,  qu’il  s’étend  plus  facilement,  et  qu’il  est 
moins  dispendieux  que  lui.  L’un  de  nous  a  traité  pendant  plu¬ 
sieurs  années  une  salle  de  galeux,  et  rarement  la  pommade 
soufrée  manquait  de  guérir  en  douze  à  quinze  jours  ses  ma¬ 
lades,  et  souvent  en  moins  de  temps.  Il  en  donnait  en  même 
temps  à  l’intérieur. 

Les  praticiens  ont  observé ,  et  M.  Alibert  a  confirmé  ce  fait , 
que  les  ouvriers  qui  exerçaient  des  professions  qui  avaient  lieu 
dans  une  atmosphère  où  dés  molécules  sulfureuses  étaient  ré¬ 
pandues,  n’étaient  pas  susceptibles  de  contracter  la  gale ,  tels 
que  les  vidangeurs ,  les  plâtriers,  les  chaufourniers ,  les  mi¬ 
neurs,  etc. 

Les  dartres  sont,  après  la  gale,  les  maladies  de  la  peau  où  l’ort 
fait  le  plus  fréquemment  usage  du  soufre.  Son  efficacité  y  est 
hors  de  doute.  II  ne  guérit  pourtant  pas  ces  éruptions  avec  la 
même  certitude  que  la  gaie,  mais  il  les  adoucit  toujours  ,  et  les 
améliore  fréquemment.  Son  emploi  est  toujours  sans  danger 
dans  ces  affections  rebelles ,  et  dont  le  traitement  demande  de 
la  retenue  et  de  la  réflexion,  attendu  que  leur  répercussion 
peut  causer  les  plus  grands  ravages  dans  l’économie.  Il  faut 
avoir  remédié  préalablement  au  dérangement  que  suppose  dans 
nos  parties  leur  apparition,  avant  d’employer  des  moyens  to¬ 
piques  vigoureux,  avant  d’en  venir  à  les  traiter  comme  une 
maladie  locale.  Le  soufre,  au  contraire,  employé  en  cérat,  en 
pommade,  ne  présente  aucun  danger 5  son  action  n’a  rien 
d’assez  excitant  pour  faire  craindre  la  répércussion  ;  si  la  gué¬ 
rison  a  lieu,  elle  est  due' seulement  au  peu  de  ténacité  delà 
maladie,  à  son  peu  d’intensité;  le  plus  ordinairement,  il  se 
borne  à  ôter  la  démangeaison  insupportable  de  ces  plaies, 
leur  cuisson,  la  douleur  poignante  qui  les  accompagne  par¬ 
fois,  etc.  Le  corps  gras  qui  divise  le  soufre  et  l’étend,  contribue 
sans  doute  pour  beaucoup  dans  ses  effets  émolliens  et  adon- 
•cissans.  Les  applications  sulfureuses  qui  seraient  composées 
de  moyens  plus  actifs,  telles  que  celles  de  foie  de  soufre,  ou  , 
•de  la  solution  concentrée  de  ce  mélange  alcalin, rentrent  dans 
la  catégorie  des  moyens  actifs,  et  dont  l’emploi  nécessite  un 
traitement  préparatoire. 

On  a  parfois  administré  le  soufre  dans  le  traitement  de  la 
-teigne;  mais  ce  n’est,  jamais  comme  moyen  unique  et  absolu 
•q-u’il  y  intervient,  à  moins  qu’elle  ne  soit  fort  légère.  On  s’eu 
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sert  pour  adoucir  les  uîcéralions'que  la  chute  des  croûtes  fd- 
veuses  iaisse  à  nu  ,  pour  tempérer  les  phénomènes  phiegma-i 
siques  qui  accompagnent  leur  présence  :  c’est  du  cérat  soufré 
dont  on  fait  emploi  dans  ce  cas. 

Quelques  ulcérations  dont  le  caractère  est  ambigu  réclament 
l’application  du  soufre  en  pommade  pour  obtenir  leur  cicatri¬ 
sation  :  on  ne  manque  pas  de  les  regarder  comme  étant  pso- 
riques  lorsque  celle-ci  s’obtient  à  la  suite  de  son  usage,  quoi¬ 
que  rien  ne  soit  moins  pfouvé.  La  guérison  ne  peut-elle  pas  être 
le  résultat  du  mouvement  vital  imprimé  au  derme',  de  l’énergie 
ïiouvelle  que  le  soufre,  donne  à  la  peau  affaiblie  et  qui  s’était 
entamée,  dans  sa  continuité,  par  suite  de  l’atonie  de  son  tissu  ? 
Quelques  personnes  emploient  aussi  du  cérat  soufré  pour  ap¬ 
pliquer  sur  ces  légères  efflorescences  furfuracées  qui  se  montrent 
au  visage,  particulièrement  chez  les  femmes.  Ce  cosmétique  est 
d’un  emploi  plus  efficace  dans  ces  affections,  pour  l’embellis¬ 
sement  de  la  peau,  que  la  plupart  des  pommades  tant  vantées 
et  si  chèrement  payées  que  tiennent  les  parfumeurs  et  les  char¬ 
latans  de  la  toilette. 

C.  Des  différentes  préparations  pharmaceutiques  du  soufre* 
Le  soufre  s’emploie  presque  toujours  dans  l’état  où  la  nature 
nous  l’offre,  sauf  sa  purification  :  c’est  un  médicament  peu 
dispendieux,  d’un  usage  facile  puisqu’il  n’a  pas,  à  proprement 
parler,  de  saveur,  et  que  son  odeur  n’est  pas  désagréable.  Il 
n’est  point  soluble  à  l’eau  nî^ans  l’alcool  ;  cependant  Bliimen- 
bach  [Biblioth.  me'd .,  t.  ni ,  p.  565)  a  donné  la  recette  d’une 
infusion  aqueuse  de  soufre  que  plusieurs  Anglais  lu:  ont  assuré 
être  utile  dans  le  traitement  de  la  goutte  :  on  en  continue jl’usage 
pendant  un  an.  Le  soufre  se  dissout,. au  contraire, .dans  les 
huiles  volatiles  et  fixes;  solution  qui  prend  le  nom  de  baume. 

Le  soufre  fondu,  qu’on  appelle  soufre  en  canon ,  en  bâton, , 
s’emploie  rarement  dans  cet  état;  il  est  encore  mêlé' à  trop 
d’impureté  pour  pouvoir  servir  de  médicament  :  le  seul  usage 
<;ue  nous  en  ayons  vu  faire,  est  d’en  placer -sur  soi,  et  surtout 
dans  son  lit,  pour  se  préserver  de  la  crampe.  L’un  de  nous 
lient  cette  indication  d’un  nonogénaire  qui  s’était  guéri  par  ce 
moyen  de  cette  désagréable  infirmiLé,. et  il  a  eu.  l’occasion  depuis 
quinze  ans  de  la  conseiller  à  d’autres  sujets  qui  lui  ont  dit 
s’en  être  également  bien  trouvés,  Nous  n’avons  pas  besoin 
d’ajouter  que  nous  n’attachons  pas  uu,e  grande  importances  ce 
moyen  thérapeutique,  que  nous  donnons  ici  pour  ce  qu’il 
vaut;  mais  la  simplicité  dont  il  est  nous  a  engagé- à  consigner 
ce  fait  parce  qu’il  peut  être  vérifié. 

Les  fleurs  de  soufre  ou  lé  soufre  sublimé  sont  d’un  usage  plus 
fréquent,  surtout  dans  la  médecine  externe  et  la  médecine  vé¬ 
térinaire;  cependant  il  reste,  encore  dans  cette  préparation  un 
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mélange  de  gaz  sulfureux ,  qui  peut  être  nuisible  surtout  dans 
son  administration  à  l’intérieur  :  c’est  pourquoi  l’on  se  sert  plus 
volontiers  de  la  préparation  suivaule  : 

Le  soufre  lavé  est  du  soufre  sublimé  que  l’on  fait  bouillir  à 
plusieurs  reprises  dans  de  l’eau,  afin  de  Jui  enlever  l’acide  sul¬ 
fureux  dont  il  reste  imprégné;  ces  lotions  sont  jugées  suffi¬ 
santes  lorsque  l’eau  qui  y  est  employée  ne  rougit  plus  la  tein¬ 
ture  de  tournesol.  Ainsi  préparé,  le  soufre  est  employé  dans 
toutes  les  compositions  pharmaceutiques,  et  pour  tous  les 
usages  médicinaux,  à  la  dose  de  4  à  12  grains  répétés  une  ou 
deux  fois  par  jour.  On  le  prend,  en  substance,  délayé  dans 
un  liquide,  ou  bien  on  en  forme  des  pilules,,  ou  on  l’incor¬ 
pore  avec  de  la  gomme  et  du  sucre  pour  en  fabriquer  des 
pastilles  connues  sous  le  nom  de  pastilles  soufrées ,  qui  doi¬ 
vent  contenir  $  de  leur  poids  de  soufre,  et  dont  l’emploi  est 
assez  répandu  pour  les  affections  catarrhales  et  la  phthisie  me¬ 
naçante.  C’est  cette  préparation  du  soufre  qui' entre  dans  l’or¬ 
viétan  prcestanlius ,  dans  l’emplâtre  diabolanum,  pour  la  pré¬ 
paration  de  Vtethiops  minéral,  et  dans  les  différentes  pom¬ 
mades  que  l’on  composé  pour  le  traitement' des  maladies 
externes. 


Ces  pommades  sont  composées  différemment ,  suivant  les  au¬ 
teurs  et  les  opinions  qu’ils  se  sont  formées  sur  le  traitement  de 
l’affection  psorique.  Nous  nous  contenterons  de  citer  les  trois 
formules  suivantes,  qui  sont  les  plus  usitées  : 

Pommade  antips'orique  de  M.  Alibert. 
'Sous-carbonate  de  potasse.  • .  .  .  ,  "gj 

Soufre  lavé. . ^ij 

Axonge . giv 

La  dose  de  cette  pommade  est  de  2  gros  par  friction ,  moitié 
pour  chaque  bras;  on' en  diminue  la -quantité  s’il  y  a  peu  de 
boutons  de  gale.  Nous  observerons  que  la  potasse  seule  dans  de 
l’axohge  auraitégalement  la  propriété  de  guérir  la  gale,  de  même 
que  toutes  les  substances  actives  /comine  la  décoction  de  tabac , 
de  veratrum  album ,  la  solution  de  sublimé  corrosif,  de  vi¬ 
triol  blanc,  l’eau  de  savon  concentrée,  etc.  Ainsi ,  l’efficacité 
du  soufre  serait  indécise ,  si  l’on  ne  savait  d’ailleurs  qu’il  n’a- 
pas  besoin  de  cet  adjuvant,  et  qu’il  guérit  bien  la  maladie, 
étant  employé  seul. 

Voici  une  autre  formule  que  l’on  trouve  dans  la  Matière  mé¬ 
dicale  de  Geoffroy^,  à  quelques  modifications  près  : 

Soufre  lavé . .  .  .  .  )z  j? 

Racine  de  patience  en  poudre  a"a.  .  .  'fol*-* 

Onguent  populeiun.  . . 

Axonge . .  Svj 
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Dans  cette  formule,  il  n’y  a  évidemment  que  le  soufre  qui 
agisse,  car  !a  racine  de  patience  est  presque  sans  proprie'té  à 
l’extérieur.  Geoffroy  conseille  la  pulpe  de  cette  racine  ;  mais 
cela  doit  faire  gâter  le  médicament!,  et  la  poudre  est  préfé¬ 
rable. 

La  dernière  recette  que  nous  donnerons ,  est  celle  d’une  pom¬ 
made  soufrée  qui  a  eu  beaucoup  de  vogue  : 

y  Soufre  lavé . .  îjiv 

Hydrochlorate  d’ammoniaque  '(sel  am¬ 
moniac) . , . §iv 

Axonge.  .  . . ••••••  §viiî 

Nous  remarquerons  également  que  le  set  ammoniac  seul ,  par 
l’excitation  que  son  application  causerait  à  la  peau,  suffirait 
pour  guérir  la  gale;  et  M.  Alibert  a  remarqué  avant  nous  que 
cette  addition  n’était  pas  indispensable.  Effectivement ,  dans  les 
traitemens  que  l’un  de  nous  a  fait  subir  à  un  grand  nombre 
de  galeux,  il  n’employait  que  le  soufre  mêlé  à  la  graisse ,  deux 
parties  de  celle-ci  sur  une  de  l’autre,  et  ces  maiades  guéris¬ 
saient  bien.  Dans  quelques  recettes,  on  ajoute  du  se]  de  cui¬ 
sine  en  place  de  sel  ammoniac  :  il  y  en  a  qui  se  contentent 
d’étendre  le  soufre  dans  du  jaune  d’œuf.  Voyez  galp.. 

Le  cérat  soufré  se  prépare  en  ajoutant  une  certaine  quantité 
de  soufre  lavé  à  du  cérat  ordinaire;  la  dose  commune  est 
el’un  gros  de  soufre  sur  une  once  de  cérat. 

Le  docteur  Valentin  a  préconisé  un  Uniment  sulfureux 
comme  un  bon  antipsorique  :  il  consiste  dans  un  mélange ,  à 
partie  égale,  de  soufre  lavé  et  de  chaux  vive  réduite  en  poudre 
bien  fine,  qu’on  incorpore  ensuite  avec  de  l’huile  d’olive  ou 
d’amande  douce  en  consistance  molle.  Ce  foie  de  soufre 
peut  n’être-pas  sans  inconvénient  dans  le  traitement  de  la  gale, 
et  il  est  inusité ,  à  Parti  du  moins. 

Quelques  chimistes  n’ont  point  encore  trouvé  le  soufre  lavé 
une  préparation  assez  pure  ;  ils  lui  ont  substitué  le  soufre  pré¬ 
cipité  ou  magistère  de  soufre.  Cette  composition  inusitée ,  bien 
que  conservée  dans  le  nouveau  Codex ,  se  fait  en  décomposant 
le  sulfure  de  potasse,  de  soude  ou  de  chaux,  par  l’acide  acé¬ 
tique  :  il  se  forme  uu  acétate,  et  le  soufre  libre  se  précipite 
sous  la  forme  d’une  poussière  d’un  blanc  jaunâtre  ;  ce  qui  lui  a 
fait  donner  le  nom  de  lait  de  soufre.  11  ne  paraît  pas  que  ce 
médicament  jouisse  de  propriétés  supérieures  à  celles  du  soufre 
lavé ,  que  l’on  doit  préférer  vu  la  simplicité  de  sa  préparation. 

On  trouve,  dans  quelques  anciens  ouvrages,  une  autre  mé¬ 
thode  pour  avoir  le  soufre  précipité  :  c’est  de  faire  fondre  le 
soufre  lavé  avec  de  la  cire,  et  de  jeter  ensuite  ce  mélange  dans 
l’eau;  la  cire  surnage  et  le  soufre  va  au  fond  du  vase.  Ou  répète 
plusieurs  fois  cette  opération,  et,  lorsque  le  soufre  a  acquis  une 
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couleur  rouge,  il  est  regardé  comme  aussi  pur  que  possible. 
Le  soufre  bien  lavé  est  préférable  à  toutes  ces  préparations. 

Les  baumes  de  soufre  se  composent,  comme  nous  l’avons  dit 
plus  haut,  de  soufre  dissous  dans  des  huiles  différentes,  dont 
ils  reçoivent  des  noms  particuliers,  anisé ,  térébenthine' ,  etc. 
Ces  médicamens  sont  aujourd’hui  presque  entièrement  aban¬ 
donnés;  la  dose  en  est  depuis  10  gouttes  jusqu’à  3o  dans  un  li¬ 
quide  approprié. 

Un  des  médicamens  les  plus  employés  parmi  les  composi*. 
tions  sulfureuses,  c’est  I e.  foie  dé  soufre ,  c’est-à-dire  la  combi¬ 
naison  d’un  alcali  avec  le  soufre  :  vu  son  importance,  il  en 
sera  traité  dans  un  article  spécial.  V oyez  sulfure. 

Ce  que  l’on  appelle  esprit  de  soufre  dans  les  anciens  au¬ 
teurs,  est  l’acide  sulfurique.  Voyez  acide. 

betharijikg,  Diss.  de  sulphure  ut  prœstantissimo  bezoardico.  Rostochii, 

1946. 

baldinger,  De  sulphuris  crudi  usu  interno.  Lipsiœ,  1768. 

(mérat  et  fée) 

SOUFRE  DORÉ  d’aNTIMOINE.  VüjeZ  HYDROSULFURE  d’aNTI- 
MOINE,  t.  XXII,  p.  48l.  (F-  v-  «•) 

soufre  rouge  :  arsenic  sulfuré  rouge..  Voyez  orpiment, 
t.  xxxviii,  p.  285.  (F-  v.m.) 

SOUFRE  VÉGÉTAL.  Voyez  LYCOPODE,  t.  XXIX,  p.  247)  Si  .VETE¬ 
MENT.  (F.  Y’M.) 

SOULIER,  s.  m.  Voyez  chaussure,  t.  v,  p.  i4- 

SOULINE.  C’est  le  nom  d’une  racine  amère,  jaune ,  ve¬ 
nant  de  la  Chine ,  où  elle  est  connue  sous  ce  nom  et  sous  celui 
de  chyn-leu.  On  ignore  entièrement  le  végétal  auquel  elle  ap¬ 
partient;  elle  se  vend  fort  cher.  A  la  Chine,  on  s’en  sert  dans 
les  coliques  flalulerites  et  les  indigestions;  ou  l'emploie  aussi 
comme  fébrifuge  à  la  dose  de  douze  grains.  On  ne  trouve  point 
ce  médicament  dans  le  commerce  ( Bulletin  de  pharmacie , 
tom.  v,  p.  3y5,  et  Journal  de  pharmacie ,mai  1820,  p.  233. 

(F.  v.  M.  ) 

SOOLT-CURE.  C’est  le  nom  danois  d’un  traitement  em¬ 
pirique  employé,  dit-on,  avec  succès  dans  plusieurs  maladies 
graves,  et  en  particulier  contre  le  cancer.  I!  consiste,  r°.  à 
faire  prendre  au  malade  matin  et  soir  six  grains  d’extrait  de  ci¬ 
guë  ;  20.  à  donner  pour  boisson  une  décoction  de  salsepareille 
ou  de  squine  dans  la  proportion  de  deux  onces  sur  cinq  livres 
d’eau  réduites  àmoitié,  qui  doit  être  buedans  les  vingt-quatre 
heures  ;  3°.  à  réduire  le  malade  pour  toute  nourriture  à  deux 
onces  de  viande  maigre  bouillie  ou  rôtie ,  avec  la  même  quan¬ 
tité  de  pain,  deux  fois  par  jour;  ce  traitement,  qui  porte, 
sans  doute  à  cause  de  cette  dernière  circonstance,  le  nom  de 
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cura  faillis,  doit  durer  cinq  à  six  semaines.  Voyez,  pour  plus 
de  détails,  là  Bibliothèque  médicale ,  cahier  d’octobie  1808. 

;  ».  ) 

SOUPE,s.  f.,pubnera/'Wî,  aliment  préparé  avec  du  pain  ,  un 
liquide  et  un  corps  gras  convenablement  salé,  etc.  La  soupe 
diffère  du  potage  en  ce  que  celui  -  ci  est  confectionné  avec  des 
fécules  ou  du  riz,  etc.  Il  est  plus  délicat ,  convient  surtout  aux 
malades ,  aux  convalescens  ,  tandis  que  la  soupe  est  préférable 
pour  la  nourriture  habituelle. 

Il  serait  déplacé  d’entrer  ici  dans  des  détails  culinaires  sur 
les  différentes  espèces  de  soupe;  nous  nous  contenterons  de 
dire  que  c?est  un  aliment  très-sain,  de  facile  digestion,  qui 
plaît  généralement,  surtout  aux  personnes  qui  ne  sont  pas 
blasées  par  des  mets  de  haut  goût ,  ou  qui  ne  surchargent  pas 
leur  estomac  de  quantités  trop  abondantes  de  viândes,  etc.  La 
soupe  est  la  nourriture  de  l’enfance,  de  la  vieillesse,  dés  per¬ 
sonnes  délicates;  'l’ouvrier  n’a  pas  d’aliment  qui  lui  soit  plus 
agréable,  et  dont  il  use  avéc  plus  de  plaisir,  tant  maigre  soit- 
elle. 

La  meilleure  de  toute  est,  sans  contredit,  la  soupe  grasse, 
lorsque  le  bouillon  est  fait  avec  soin,  et  que  le  pain  est  bien 
préparé  :  aussi  est  elle  la  plus  fréquemment  employée  de 
toutes  quand  on  peut  se  procurer  de  la  viande  ;  dans  les  cam¬ 
pagnes,  au  contraire,  la  difficulté  d’en  avoir  ou  sa  cherté  la 
fait  remplacer  par  des  soupes  au  laitage,  aux  légumes,  au 
lard,  etc.,  qui  sont  beaucoup  moins  saines,  surtout  la  der¬ 
nière,  et  bien  moins  nutritives.  Elles  ont  l’inconvénient  des 
alimens grossiers  ou  peu  substantiels;  elles  disposent  au  scro¬ 
fule,  au  scorbut,  aux  maladies  lymphatiques. Sans  l’interven¬ 
tion  d’un  air  pur,  il  est  certain  qu’on  verrait  encore  plus-  de 
désordres  dans  l’organisme,  par  suite  d’une  pareille  alimenta¬ 
tion,  qu’on  n’en  remarque,  bien  que  dans  les  lieux  mal  situés, 
bas,  exposés  à  des  vents  malsains,  etc.,  ils  soient  parfois  ex¬ 
trêmes. 

Il  règne,  un  préjugé  dans  quelques  classes  de  la  société  au 
sujet  de  cette  espèce  de  nourriture.  Regardée,  justement  par  les 
uns,  et  c’est  le  plus  grand  nombre,  comme  un  aliment  très- 
convenable  pour  l’estomac,  de  facile  digestion  ,  quelques  autres 
pensent  qu’elle  est  nuisible  ,  qu’elle  affaiblit  ce  viscère ,  qu’elle 
çst  difficile  à  digérer, et  prétendent  que  c’est  user  d’une  sorte  de 
cataplasme  intérieur.  Comme  dans  toutes  les  controverses,  il  ne 
s’agit  que  de  s’entendre  ,  et  il  y  a  ,  comjne  cela  a  presque  tou¬ 
jours  lieu  aussi ,  quelque  chose  de  vrai  dans  les  deux  opinions 
opposées.  Si  l’estomac  est  en  bon  état ,  s’il  n’a  que  la  dose 
d’activité  qui  lui  est  propre,  la  soupe  convient  parfaitement,  et 
est  un  des  alimens  les  plus'saiutaires  que  l’on  puisseempioyér, 
ce.  qui  est  yrai  dans  la  grande  majorité  des  cas;  bien  plus , 
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s’il  avait  une  excitation  trop  marquée,  non-seulement  elle  se¬ 
rait  l’aliment  dont  il  faudrait  user  de  préférence,  mais  elle  se¬ 
rait  presque  le  seul  dont  on  pût  se  permettre  quelque  usage. 
Cependant  si  l’on  suppose  un  appareil  gastrique  lourd  ,  pares¬ 
seux,  surchargé  habituellement  de  mucosités ,  comme  cela  a 
souvent  lieu  chez  les  lymphatiques,  ou  ceux  qu’une  cpnstitution 
molle  et  une  vie  succulente  et  inactive  rangenfdans  cette  classe, 
pas  de  doute  qu’alors  l’estomac  rie  digère  avec  difficulté  la  soupe, 
qu’elle  ne  devienne  pour  ces  personnes  un  aliment  pesant,  et 
dont  elles  doivent  s’abstenir.  Aussi  la  répugnance  qu’ell-es 
montrent  pour  ce  genre  d’aliment  est-elle  une  sorte  d’ins¬ 
tinct?  On  voit  ici  que  cet  éloignement  n’est  produit  que 
par  un  commencement  d’état  pathologique,  et  non  par  une  dis¬ 
position  naturelle  ;  une  nourriture  sèche,  stimulante  et  arorna- 
tistffe  convient  effectivement  mieux  à  ces  individus’.  Ce  n’est 
donc  que. sur  une  véritable  exception  qu’est  fondée  l’opinion 
que  nous  combattons.  Elle  ne  doit  donc  point  porter  préjudice 
à  l’usage  si  généralement  répandu  de  cet  aliment  sain  et  profi¬ 
table  à  l’homme. 

Toutes  les  nations  pourtant  ne  font  pas  un  emploi  aussi  gé¬ 
néral  de  la  soupe  que  les  Français.  En  Angleterre  ,  on  en 
mange  fort  peu,  surtout  dans  la  classe  riche;  il  est  vrai  que 
la  manière  de  la  faire  dans  ce  pays  est  détestable;  leur  viande, 
qui  rie  reste  au  feu  qu’une  heure  ou  deux ,  les  aromates,  etc. , 
qu’ils  y  ajoutent,  font  un  fort  mauvais  bouillon,  et  consé¬ 
quemment  de  mauvaise  soupe.  Il  est  possibl'e  aussi  que  l’air 
épais,  humide  et  froid  du  climat  rende  cet  aliment  contraire, 
et  que  la  masse  de  Ja  nation  se  trouve  dans  la  disposition  des 
individus  que  nous  venons  de  signaler  tout  à  l’heure.  Il  doit 
en  être  de  même  dans  des  constitutions. atmosphériques  sem¬ 
blables,  tandis  que  celles  qui  leurson t'ppp'oséfes  s’accommode¬ 
ront  mieux  de  cet  aliment.  Les  soupes  a  l’ail  des  Provençaux 
et  des  Espagnols,  le  couscou  des  nègres  du  Sénégal ,  etc.,  sont 
une  preuve  que,  dans  les  climats  chauds,  on  ne  dédaigne  pas 
cette  espèce  de  nourriture. 

On  peut  même  dire,  que  son  usage  habituel  n’est  pas  sans 
résultat  sur  l’économie  animale,  et  qu’il  influe  à  la  longue 
sur  les  mœurs  mêmes  des  peuples.  Ceux  qui  font  un  usage 
abondant  et  presque  exclusif  de  soupe,  doivent  avoir  des  hu¬ 
meurs  plus  douces,  uu  sang  moins  chaud,  moins  abondant  eu 
principes  actifs  et  stimulans;  cet  aliment  doux  et  émollient, 
très- facile  à. digérer,  n’excitera  pas  ce  troublé,  celle- espèce  de 
fièvre,  quia  lieu  après  les  repas  de. ceux  qui  se  nourrissent  de 
ragoûts ,  de  viandes  de  haut  goût,  épicées,  salées ,  fumées ,  qui 
prennent  des  liqueurs  alcooliques,  etc.  Le  Limousin,  avec  sa 
soupe  épaisse,  montre  effectivement  un  caractère  doux  et  tran¬ 
quille  s  taudis  que  i’habitaut  des  bords  de  ia  Tamise ,  avec  soa 
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plumpudding,  son  roast  Icef  et  son  porter ,  ne  rêve  que  trouble, 
tumulte  et  sédition.  (méràt) 

soupes  économiques.  C’est  le  nom  sous  lequel  on  désigne 
un  aliment  potager,  propre  par  son  économie  et  sa  qualité  à 
servir  à  la  nourriture  des  indigens. 

Les’  philantropes  ont  eu  souvent  à  gémir  sur  la  disette  des 
alimens ,  sur  le  prix  élevé  de  ceux  qui  pourraient  être  les  plus 
salutaires,  et  sur  la  difficulté  de  les  préparer  économiquement 
«liez  les  personnes  à  qui  les  objets  pour  y  parvenir  manquent 
le  plus  souvent.  Il  fallait  donc,  pour  remédier  à  cesinconvé- 
niens,  trouver  un  mets  sain  et  peu  dispendieux,  facile  à  préparer 
par  des  moyens  économiques,  et  tellement  en  grand  ,  que  cha¬ 
que  portion  ne  revînt  qu’à  un  prix  si  modique,  qu’on  pût  le 
donner  sans  beaucoup  de  dépense ,  ou  le  vendre  à  très  bas  prix. 
Ce  problème  a  été  résolu  par  M.  le  comte  de  Rumford  ,  homme 
qui  s’est  constamment  occupé  de  tout  ce  qui  pouvait  être  utile  , 
•et  dont  la  vie  entière  a  été  consacrée  à  l’humanité ,  par  la  pu¬ 
blication  de  la  manière  de  préparer  les  soupes  economiques. 

Le  premier  établissement  dans  lequel  on  a  exécuté  en  grand 
la  préparation  de  cet  aliment  a  été  fondé  en  1800,  à  l’aris,  rue 
du  Mail,  par  MM.  Delessert  et  Decandolle.  La  société  philan¬ 
tropique  comprit  de  suite  tous  les  avantages  qui  pourraient  ré¬ 
sulter  pour  les  pauvres,  d’éiabiissemens  semblables;  elle  en 
ajouta  de  nouveaux,  et  dans  ce  moment  plus  de  quarante 
fourneaux  sont  en  activité ,  et  on  y  distribue  quinze  à  vingt 
mille  soupes  par  jour. 

Lessoupes  sont  distribuées  dans  ces  manutentions  depuissept 
heures  jusqu’à  onze  heures  du  matin  ,  contre  des  bons  délivrés 
par  les  souscripteurs  ou  par  les  bureaux  de  bienfaisance,  ou 
bien  on  les  vend  à  raison  d’un  sou  à  tous  ceux  qui  se  présen¬ 
tent  (elles  pèsent  une  livre  et  demie). 

Ces  soupes  nourrissent  certainement  mieux  qu’une  demi- 
livre  de  pain  qui  coûte  le  double;  un  aliment  chaud  est  tou¬ 
jours  plus  agréable;  il  est  plus  facile  à  donner  aux  ehfans 
en  bas  âge.  Ou  a  remarqué  que,  dans  les  quartiers  où  sont 
situés  3<  s  fourneaux ,  ils  se  portent  mieux  et  sont  plus  forts. 
Llles  offrent  le  moyen  de  s’assurer  que  les  secours  que  l’ou 
donne  par  leur  moyen  servent  directement  à  l’alimentation, 
avantage  qu’on  n’a  pas  toujours  avec  les  secours  en  argent, 
que  l’on  distrait  souvent  pour  des  besoins  moins  nécessaires, 
patfois  supciflus  et  même  nuisibles.  Le  pauvre  honteux  a 
la  facilité  de  se  procurer  un  aliment  sain  sans  le  mendier. 

Il  est  donc  avantageux  de  propager  la  connaissance  de  la 
composition  de  ces  soupes  pour  en  étendre  la  distribution,  ce 
qui  a  déjà  lieu  dans  plusieurs  villes  de  province. 

Composition  des  soupes.  On  doit  chercher ,  en  faisant  une 
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soupe  économique  ,  à  réunir  l’agrément ,  là  salubrité  et  l’éco¬ 
nomie. 

11  ne  faut  employer  que  des  alimens  reconnus  pour  sains  et 
de  bonne  qualité. 

Tous  les  légumes  secs ,  comme  haricots,  lentilles,,  pois, 
fèves ,  riz,  maïs ,  peuvent  servir  à  faire  ces  soupes. 

Mais,  les  haricots  sont  en  général  le  légume  qui  convient  le 
mieux  ;  une  partie  doit  être  employée  moulue  dans  les  moulins 
ordinaires  ,  et  rien  ne  contribue  autant  à  épaissir  la  soupe  et  à 
la  rendre  agréable  et  nourrissante;  on  peut  réduire  aussi  en 
farine  les  pois. 

Le  riz  est  très-bon  à  employer  lorsqu’il  ne  coûte  pas  plus 
de  six  sous  la  livre. 

Le  mois  Ou  blé.  de  Turquie,  réduit  en  farine,  communé¬ 
ment  appelé  gaiule  ou  poulinte ,  est  très-nourrissant;  mais 
comme  il  est  peu  connu  à  Paris,  il  faudrait  du  temps  avant 
de  pouvoir  en  introduire  l’usage. 

La  pomme  de  terre  est  un  des  légumes  dont  on  fait  le  plus 
grand-usagé  dans  les  soupes  économiques  :  toutes  les  espèces 
sont  bonnes;  mais,  lorsqu’on  a  le  choix,  il  faut  préférer  celles 
qui  sont  les  plus  farineuses.  Un  de  ses  inconvéniens  est  de  r,e 
pouvoir  se  conserver  toute  l’année  sans  des  précautions  qui 
sont  encore  peu  en  usage  en  France. 

On  pourrait,  comme  dans  la  Belgique  et  en  Hollande,  les  en¬ 
terrer  dans  nue  cave  fermée  hermétiquement  ;  ou  bien  les  trem¬ 
per  à  plusieurs  reprises  dans  de  .l’eau  bouillante,  afin  d’en  dé¬ 
truire  Je  germe;  ou  bien  même  les  sécher  au  four,  soit  en¬ 
tières  ,  soit  par  tranches. 

On  peut  encore  les  convertir  en  farine  d’après  le  procédé 
de  M.  Lasteyrie ,  qui  consiste  à  faire  tremper  dans  de  l’eau, 
pendant  huit  à  dix  jours,  les  pommes  de  terre  coupées  eu 
tranches,  a  les  faire  sécher  dans  une  étuve,  et  à  les  faire  moudre 
ensuite. 

Mais,  à  défaut  de  ces  moyens ,  on  peut  les  remplacer  en  été  > 
par  la  fécule  de  pomme  de  terre,  dans  la  proportion  d'une 
livre  de  fécule  pour  vingt  livres  de  pomme  de  terre.  Si  l’on 
veut  même ,  on  peut  supprimer  entièrement  les  pommes  d <s 
terre  ,  et  les  remplacer  par  des  haricots  ou  des  pois  entiers,  ou 
de  préférence  réduits  en  farine',  à  raison  d’au  moins  un  déca¬ 
litre  pour  quatre  décalitres  de  pommes  de  terre. 

Plusieurs  expériences  ont  démontré  que  l’orge  est  un  des 
grains  qui  contient  le  plus  de  parties  nutritives  ;  elle  a  la  pro¬ 
priété  d’épaissir  l’eau  et  de  la  convertir  en  une  espèce  de  ge¬ 
lée;  elle  est  rafraîchissante,  d’une  facile  digestion;  elle  peut 
être  cultivée  dans  les  terres  moins  propres  à  d’autres  graines. 

On  peut  employer  l’orge  de  plusieurs  manières  :  i°.  mon¬ 
dée,  c’est-à-dire  dépouillée  de  sa  balle  et  du  son  ;  a0.  gruée 
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ou  concassée  j  ce  qui  se  faitpàr  le  moyen  d’une  meule  de  mou¬ 
lin  à  cidre  ou  à  huile,  et  ainsi  qu’on  l’emploie  à  Dijon  ;  3°.  en 
semouiile,  telle  qu’on- peut  la  faire  avec  des  moulins  à  blé  dont 
les  meules  sont  un  peu  plus  écartées  que  de  coutume;  4“-  enfin 
en  farine,  La  meilleure  est  l’orge  mondée-et  ensuite  gruée, 
parce  qu’elle  a  l’avautâge  de  communiquer  plus  promptement 
à  l’eau  sa  qualité  nutritive  ;  que  le  grain  se  gonfle ,  et  peut  par 
sa  forme  et  par  son  goût  remplacer  le  riz.  La  semouiile  a  l’a¬ 
vantage  d’être  plus  facile  à  faire  et  de  revenir  à  meilleur 
compte.  La  farine  d’orge  peut  être  employée,  et  elle  est  en¬ 
core  plus  économique,  mais  elle  a  l’inconvénient  d’être  sujette 
à  prendre,  le  goût  de  brûlé,  ce  qvi’on  ne  peut  empêcher  qu'en 
la  remuant  continuellement  pendant  la  cuisson. 

On  peut ,  d’après  ce  que  nous  venons  de  dire  ,  combiner  ces 
ingrédiens  de  plusieurs  manières,  et  faire  des  soupes  plus  oa 
moins  différentes  par  le  goût. 

Un  des  moyens  les  plus  simples  de  les  varier,  est  démettre 
un  jour  des  haricots  ,  un  autre  jour  des  lentilles  ,  puis  des 
pois,  et  ainsi  de  suite.  On  pourra  leur  donner  un' goût  agréa¬ 
ble,  en  y  mettant  des  oignons  ,  céleri ,  choux-croûte,  poireaux, 
carottes,  choux  ,  pois  verts  ,  navels,  oseille,  sarriette,  thym  , 
laurier  et  graines  aromatiques  ,  etc. ,  avec  du  sel  et  du  poivre  j 
on  ajoute  une  demi-livre  de  graisse  de  bœuf,  ou  de  beurre, 
ou  de  saindoux,  ou  de  lard  frit  dans  du  beurre,  pour  chaque 
centaine  de  soupe;  cela  lès  rend  fort  grasses.  Si  l’on  veut  y 
mettre  de  la  viande  pour  y  donner  plus  dp  goût,  il  suffira  de 
la  faire  cuire  avec  la  soupe,  et  de  la  couper  ensuite  par  petits 
morceaux.  Il  convient  de  joindre  à  chaque  portion  de  soupe 
une  once  de  pain  rassis;  la  pain  sec  prolonge  le  plaisir  de 
manger  ,  et  rendant  la  mastication  nécessaire  ,  contribue  à  ce 
que  l’aliment,  soit  plus  sain. 

Chaque  ration  de  soupe  doit  être  d’environ  une  livre  et'dc- 
mie  pesant ,  ou  trois  quarts  de  pinte ,  cela  étant  à  peu  près, 
suffisant  pour  un  repas. 

Il  est  impossible  de  dire  précise’menl  quelle  est  la  meilleure 
recette  pour  faire  des  soupes  économiques  ;  il  faut  s’attacher  à 
employer  les  substances  les  plus  nourrissantes  ,  les  plus  salu¬ 
taires  à  la  santé ,  et  les  plus  agréables  au  goût  ;  on  doit  choisir 
parmi  celles  qui  sont  dans  le  moment  à  meilleur  marché.  Une 
année  c’est  l’orge,  une  autre  la  pomme  de  terre  ,  otule  haricot , 
Qulemaïs  ou  le  riz.  Ce  qui  convicntà  un  département , souvent 
ne  peut  pas  être  employé  dans  un  autre;  il  faut  s’en  rapporter, 
à  cet  égard  ,  à  i’iutelligence  de  ceux  qui  seront  chargés  de  la 
confection  des  soupes. 

Voici  la  recette  adoptée  par  le  comité  de  la  société  philan¬ 
tropique  ,  et  d’après  laquelle  elle  a  fait  distribuer  plus  de  cinq 
millions  de  soupes  depuis  quelques  années. 


Proportion  et  coût  des  substances  qui  servent  à  faire  les  soupes. 


Substances* 

Prix. 

Pour  6oo  soupes, 

Farine  de  haricots  ou  do  pois,. . . 

j|’éSpü; 

3o  fr.  les  >5  décal. 

»  fr.  U  livre, 

5  cent,  la' livre. 

Èîï 

t  de  décal....  i  fr.  13  c. 

î  S  88 

Ï^Ei! 

Ste:;:-.:  I  5°. 

3  décal .  5  fr.  io  c. 

S  décal .  3.  « 

SS: . •?  5o 

6  fr.  .  55  c. 

37  fr.  Go  c. 

. 

I  fr.  »»  c. 

'8  fr.  65  c. 

A  peu  près  a  sous  la  soupe. 

a  fr.  »  c. 

4>  fr'-  6o  c. 

A  peu  près  i  sons  cl  demi  chaque 
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Lorsque  l’on  fait  des  soupes  en  été,  les  proportions  doivent 
être  : 

Pour  eent  soupes ,  farine  de  haricots  ou  de  pois  ,  un  déca¬ 
litre  ;  pour  six  cents  soupes  ,  six  décalitres. 

Pour  cent  soupes ,  haricots  ou  lentilles,  un  décalitre  ;  pour 
six  cents  soupes ,  six  décalitres. 

Les  autres  ingrédiens  comme  dans  le  tableau  précédent. 

Manière  cle  préparer  les  soupes  économiques.  Pour  eri  faire 
quatre  à  six  cents  :  après  avoir  bien  nettoyé  la  marmite,  on  y 
verse  l’eau  etles  haricots;  à  six  heùrésdu  soir  cm  allume  le  feu. 
A  neuf  heures  et  demie,  lorsque  les  haricots  sont  cuits  ,  on  met 
les  pommes  de  terre  pelées  et  coupées  par  tranches  ,  en  rqême 
temps  les  choux ,  carottes  ,  herbes  ,  etc.  On  fait  bouillir  a  petit 
feu  pendant  une  heures  on  ferme  la  chaudière  et  on  laisse  re¬ 
poser  le  tout  pendant  la  nuit.  A  quatre  heures  du  matin  on 
rallume  le  feu  ,  et  on  y  met  la  farine  de  haricots  ou  de  pois  , 
en  la  remuant  continuellement;  il  faut  deux  heures  pour  la 
bien  mêler.  On  fait  frire  des  oignons  dans  la  graisse  et  on  les 
inet  dans  la  chaudière,  on  met  le  sel  en  même  temps;  la 
soupe  est  prête  à  sept  heures  et  bonne  à  distribuer.  11  est  inutile 
de  remuer  la  soupe  le  soir,  on  doit  je  faire  le  lendemain  matin 
pendant  trois  heures  de  suite  ;  il  faut  mêler  la  farine  de  hari¬ 
cots  ou  de  pois  avec  la  soupe,  dans  une  terrine,  et  ensuite 
1?  verser  dans  la  chaudière  à  travers  une  passoire. 

Quand  on  ne  fait  que  cent  soupes  ,  il  suffit  de  commencer 
le  matin  à  quatre  heures  :  elles  peuvent  être  prêles  pour  la 
distribution  vers  les  neuf  heures. 

La  soupe  peut  se  garder  en  hiver  dans  un  endroit  frais  ,  du 
jour  au  lendemain  ;  mais  il  faut  avoir  soin  de  ne  la  point 
mêler  avec  celle  qù’on  fera  le  jour  suivant ,  ce  qui  la  ferait 

Il  peut  être  utile  à  céux  qui  se  serviront  de  cette  instruction 
de  connaître  les  poids  approximatifs  et  les  prix  des  principaux 
ingrê'diËtîs  qtrr  entre  dans  la  cofnpasiricn  de  ta  srrape.  — 

La  voie  d’eau  est  de  deux  seaux ,  chaque  seau  contient 
quinze  litres,  le  litre  pèse  un  litre. trois  quarts. 

Le  bois  flotté  sec  pèse  de  quinze  h  dixrsept  cents  livres  là 
voie,  et  coûte  de  24  à. 26  fr.  11  faut  faire  scier  les  bûches  en 
cinq  morceaux  ,  pour  qu’elles  puissent  entrer  dans  lé  foyer. 

Les  pommes  de  terre  pesent  cent  quatre  vingts  livres  le  sac 
de  douze  décalitres,  qui  coûte  de  5  à  5  fr.  ;  un  décalitre  pe¬ 
sant  seize  livres,  ne  pèse  plus  que  treize  livres  lorsqu’elles 
«ont  pelées.  L'orge  mondée  et  écrasée  pèse  de  quinze  à  dix-huit 
livres  le  décalitre ,  elle  se  vend  de  3  à  5  fr.  le  décalitre.  L'orge 
en  semouille  se  vend  de  i5  à  25  cent,  la  livre,  le  décalitre 
pèse  de  quinze  à  dix-huit  livres.  Les  haricots  valent  ordinal- 
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renient  de  25  à  zfo  fr.  le  setier  de  quinze  de'calitres ,  le  deçà-, 
litre  pèse  seize  livres  environ  ;  les  petits  haricots  sont  à  meil¬ 
leur  marché  ,  et  peuvent  être  également  employés.  Les  lentilles 
valent  de  25  à  4 o  lr.  le  setier ,  le  décalitre  pèse  de  seize  à  dix- 
huit  livres.  Les  pois  valent  de  25  à  4 fl  fr.  le  setier,  le  décalitre 
pèse  dix-huit  livres. 

Avant  de  terminer  cet  article,  nous  croyons  convenable  de 
donner  la  îecelle  d’une  soupe  économique  que  l’on  peut  pré¬ 
parer  d’avance,. et  qui,  étant  chauffée,  est  prête  au  bout 
d’une  heure. 

On  prend  trois  quarts  de  livre  d’oiguons  ,  on  les  coupe  et 
on  les  hache  très- menu  ,  on  les  met  dans  uiie  casserole  sur  un 
feu  modéré,  avec  cinq  onces  de  saindoux  ou  de  beurre;  lors¬ 
que  les  oignons  sont  cuits,  on  y  ajoute,  peu  à  peu  ,  deux  li¬ 
vres  de  farine  de  haricots  ou  d’orge  ,  et  quatre  onces  de  sel  ; 
on  mêle  bien  le  tout,  en  le  remuant  continuellement ,  jusqu’à 
ce  que  cela  fasse  une  pâte  d’une-  consistance  assez  solide.  Cn 
retire  ce  mélangé  du  feu  ,  et  il  peut  se  conserver  ainsi  quinze 
jouis  ,  et  même  un  mois  *  sans  subir  d’altération. 

Les  proportions  ci-dessus  peuvent  servir  à  pre'parer  vingt 
soupes,  pesant  chacune  une  livre  et  demie.  Lorsque  l’on  veut 
les  préparer  ,  on  prend  pour  chaque  portion  une  once  et 
demie  de  ce  mélange  ;  on  le  mêle  peu  à  peu  dans  une  livre  et 
demie  d’eau  ,  que  l’on  fait  chauffer  jusqu’à  ébullition  ;  on  y 
ajoute  une  once  de  pain  coupé  en  ira/iches  minces,  par  chaque 
portion  ,  et  elle  est  alors  bonne  à  manger  de-suite. 

Un  des  points  Ves  plus  imporlans  dans  la  fabrication  des 
soupes  économiques  ,  est  l’économie  des  combustibles;  à  Paris, 
le  bois  est  un  objet  fort  cher  et  qui  ajoute  nécessairement 
beaucoup  à  celui  des  soupes.  M.  le  comte  de  Rumforda  joint 
à  son  procédé,  pour  la  préparation  des  soupes,  le  modèle 
d’un  fourneau  très-avantageux,  où  la  chaleur  est  retenue  au¬ 
tant  que  possible,  et  avec  bien  plus  d’avantage  que  dans  les 
fourneaux  ordinaires.  1!  a  donné  les  dessins  de  son  fourneau, 
de  manière  qu’on  peut  Je  fabriquer  partout.  Au  surplus,  en 
province  le  bois  est  d’un  prix  moins  élevé  que  dans  la  capi¬ 
tale,  de  sorte  que  l’économie  de  combustible  est  un  objet 
moins  important. 

Un  autre  point  également  très-essentiel ,  c’est  de  ne  se  servir 
que  d'e  grandes  chaudières  de  fer  en  fonte;  celles  de  cuivre 
dont  on  use  sont  sujettes  à  trop  d’inconvéniens  ,  exigent  trop 
de  précautions.  Les  autres. peuvent  se  raccommoder  si  elles  sont 
cassées,  et  sont  moins  dispendienses  que  le  cuivre. 

--Coût  des  vingt  soupes ,  pesant  chacune  une  livre  et  demie  , 
Deux  livres  de  farine  de  haricots  ou  d’orge.  .  3o  cent. 
Cinq  onces  de  saindoux  ...  ......  2$ 
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Trois  quarts  de  livres  d’oignon .  8  cent. 

Quatre  onces  de  sel . .  .  .  . .  4 

Une  livre  et  demie  de  pain.  28  . 

Total . qâ 

Pour  vingt  soupes,  cela  fait  5  cent,  par  soupe,  à  quoi  il 
faut  ajouter  la  cuisson  et  la  main-d’œuvre  ;  comme  on  peut 
préparer  cette  soupe  quinze  jours  à  l’avance ,  et  qu’il  suffit  de 
la  délayer  dans  de  l’eau  chaude  ,  pour  qu’eile  soit  prêle  à 
être  mangée  de  suite  ,  elle  serait  d’un  grand. secours  pour  les 
troupes  en  campagne. 

Nous  ajouterons  à  ces  documens,  tirés  mot  à  mot  de  l’ins- 
truction  publie'e  par  la  société  philantropique  ,  que  les  prix 
établis  qu’on  a  coté  exprès  à  un  taux  un  peu  élevé,  diminuent 
suivant  les  années;  qu’en  province  ils  ne  sont  guère  que  de 
moitié  ;  le  beurre,  par  exemple  ,  ti’y  coûtant  souvent  que  six 
à  huit  sous  la  livre,  les  pommes  de  terre  quarante  sous  lé  sac, 
l’eau  rien,  etc.,  ce  qui  permet  souvent  d’établir  les  soupes  à 
deux  liards.  On  pourrait  d’ailleurs  ajouter,  à  leur  composi¬ 
tion  certains  végétaux  suivant  les  saisons  et  le  pays.  Ainsi  ,  à 
l’automne  on  y  mettrait  du  potiron  ,  qui  est  un  aliment  sain , 
doux,  et  peu  dispendieux  ;  des  feuilles  de  betteraves  dans  les 
pays  où  on  la  cultive ,  du  maïs  cassé  dans  le  midi  de  la  France , 
du  sarrazin  en  Bretagne,  de  la  châtaigne  en  Auvergne  ,  etc. 
On  pourrait  ainsi  la  faire  au  goût  des  liabitans  des  divers  can¬ 
tons,  en  y  plaçant  l’aiimenl  dont  ils  usent  le  plus  ordinaire¬ 
ment,  et  qu’ils  préfèrent. 

Il  serait  à  désirer  que  chaqûe  village  eût  son  fourneau  de 
soupes  économiques  ,  ce  qui  serait  fort  aisé  et  très-peu  dispen¬ 
dieux.  Cette  alimentation  serait  infiniment  préférable  aux 
soupes  de  pain  noir,  à  celles  de  caillé  ou  de  lard  ,  ou  même  à 
celle  aux  choux  que  le  paysan  et  sa  famille  y  mangent;  on 
pourrait  surtout  én  donner  aux  enfans  ,  qui  souvent  n’ont  que 
du  pain  d’orge  et  de  seigle  à  broyer  ,  lorsqu’ils  commencent  à 
manger.  Les  villageois  mangeraient  tous  les  jours  de  la  soupe  , 
ce  qui  n’arrive  qu’aux  plus  aisés. 

instruction  sur  les  soupes  économiques ,  publiée  par  la  Société  philantro¬ 
pique,  arec  deux  planches,  6e.  édit. ,  in-8°.  Paris  ,  1812. 

(me  rat) 

SOUPIR,  s.  m.,  suspirium.  Inspiration  lente,  forte,  long¬ 
temps  continuée,  et  presque  toujours  volontaire,  par  la¬ 
quelle  la  poitrine  se  dilatant  graduellement  et  beaucoup  ,  les 
poumons  se  remplissent  d’une  quantité  d’air  plus  grande  que 
dans  les  autres  inspirations  ,  afin  d’établir  une  proportion 
entre  la  circulation  et  la  respiration.  Le  soupir  est  exécuté  si¬ 
multanément  par  le  diaphragme  et  les  muscles  intercostaux. 
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À  la  longue  et  profonde  inspiration  ,  succède  une  expiration 
assez  prompte.  Les  physiologistes  .font  toujours  regarde  comme 
ri’ ayant  d’antre  but  que  celui  ü’ accélérer  le  cours  du  sang  dans 
les  poumons  :  finis  nalurcè  semper  idem  est ,  facilitaient  san- 
guiniper  pulmonem transituro  parare  quàm  maximam  (Hal  ler, 
Elemefita  phjsiol. ,  t.  ni*  lib:  vin,  sect.  îv,  §  3o).  Notre  célèbre 
Bichat  paraît  avoir  mieux  compris  le  but  du  soupir.  «  On  sou¬ 
pire,  dit-il,  dans  presque  tous  les  cas  où  le  sang  accumulé 
dans  les  cavités  droites  du  cœur,  doit  traverser  les  poumons 
en  plus  grande  quantité  que  de  coutume.  Alors  il  faut  une 
dose  d’air  proportionnée  à  celle  du  sang  pour  changer  ce  fluide 
en  rouge  ,  de.noii;  qu’il  était.  En  èffet  ,  si  ,  pendant  que  beau¬ 
coup  de  sang  noir  traverse  le  poumon  ,  peu  d’air  y  pénètre  , 
l’altération  sera  imparfaite-,  et  on  éprouvera  un  malaise  qui 
sera,  si  l’on  peut  s’exprimer  ainsi  ,  l’élément  des  àcçidens  de 
l’asphyxié  ».  Mettre  en  rapport,  ajoute  Bichat,  la  quantité 
d’air  inspiré  avec' celle  du  sang  noir  venant  du  cœur,  est  donc 
le  but  du  soupir  qui. n’a  point  l’usage  exclusif  de  faciliter  la 
circulation  en  diminuant  les  plis  des  vaisseaux  pulmonaires 
{Anat.  désci'ip.,  t.  n  ,  p.  1 1 7  ). 

Nous  soupirons  dans  une  foule  de  circonstances  y  mais  c’est 
toujours  quand  nous  sentons  sur  la  poitrine  une  sorte  de  poids 
qui  l’oppresse ,  et  le  résultat  du  soupir  est  de  nous  débarrasser 
de  ce  poids  ou  du  moins  de  le  diminuer.  On  soupire  en  sortant 
de  l’eau  froide  où  l’on  était  plongé  ,  mais  surtout  lorsqu’on 
sort  de  l’état  de  syncope  ,  ou  lorsqu’on  était  momentanément 
asphyxié,  et  qu'on  revient  à  la  vie.  Il -y  a  des  femmes  dont 
la  fin  de  l’accès  hystérique  ,ou  l’accès  hystérique  lui-même  est 
marqué  par  de  longs  soupirs  qui  reviennent  par  intervalles. 
On  soupire  quelquefois  pendant  ia  digestion ,  et  très-souvent 
après  la  course  ou  des  efforts.  Quand  l’anhélation  {.Voyez  ce 
mot)  a  été  produite  par  ceux-ci ,  quelques  soupirs  marquent 
son  passage  a  l’état  ordinaire  de  la  respiration  ;  ou  quand  le 
rire  violent  a  duré  trop  longtemps,  il  en  résulte  un  état  parti- 
lier  fort  pénible,  et  qu’on  fait  cesser  ordinairement  par  des 
soupirs  qui  arrêtent  la  rapidité  des  mouvemens  d’inspiration 
etd’expiralion  (  VoyezR.  ibe  ).  Dans  tous  les  cas  ,  chaque  soupir 
diminue  l’oppression  de  la  poitrine  et  ravive  la  circulation, 
on  se  sent  mieux  après,  et  l’on  soupire  de  nouveau  pour  être 
mieux  encore.  Le  soupir  est  un  phénomène  commun  dans  la 
dyspnée,  l’ orthopnée  et  chez  les  asthmatiques.  C’est  sans 
doute  à  cause  de  cela  qu’on  a  nommé  ces  derniers  suspinôsi. 

Le  soupir  n’est  pas  seulement  l’expression  de  la  gêne  et  de 
la  douleur  physique;  il  l’est  aussi  de  la  douleur  morale  et  du 
désir.  L’amant  soupire  fréquemment  ;  c’est  de  lui  qu’Ovide  a 
dit  :  Dueere  suspiria  ab  imo  pectore.  «  L’homme  qui  a  un  vif 
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chagrin  ,  éprouve  à  l’épigastre  un  poids  auquel  il  paraît  que 
la  congestion  sanguine  dans  les  cavités  droiles-du  cœur  contri¬ 
bue  beaucoup.  Les  soupirs  lui  ôtent  ce  poids  ,  ils  sont  un  re¬ 
mède,  sinon  à  la  cause  de  son  chagrin,  du  moins  à  ses  effets 
physiologiques.  » 

Quand  les  soupirs  sont  amenés  par  l’influence  du  moral ,  iis 
sont  toujours  volontaires  ;  il  u’y  a  peut-être  que  les  premiers 
qu’on  pousse  au  sortir  d’une  syncope,  d’une  asphyxie,  et 
quelquefois  ceux  de  l’agonisant  qui  ne  le  soient  pas.  Mais  dans 
tous  Jes  cas  ils  doivent  toujours  être  regardés  comme  un  effort 
salutaire  de  )a  nature  qui  lutte  contre  une  cause  qui  tend  à 
l’opprimer.  Voyez  anhélation  ,  respiration,  rire;  sanglot. 

(l.  r.  villermé) 

SOURCIL,  s.  m.,  supercilium.  On  appelle  sourcils  deux 
éminences  demi-circulaires,  transversalement  allongées, et  ar¬ 
quées  de  haut  en  bas,  qui  surmontent  les  yeux  et  terminent  le 
front.  C’est  l’arcade  orbitaire  de  l’os  frontal  qui  en  forme  la 
base  :  elle  est  recouverte  par  le  muscle  sourcilier,  par  une 
portion  de  i’orbiculaire  des  paupières,  un  peu  par  l’occipito- 
frontal  ,  et  par  un  tissu  cellulaire  plus  ou  moins  abondamment 
chargé  de  graisse.  La  grandeur  des  sourcils  varie  selon  l’âge, 
et  ne  varie  pas  moins  selon  la  constitution  des  individus  ;  ils 
sont,  en  général,  plus  longs  et  plus  larges  chez  les  bruns  que 
chez  les  blonds,  chez  les  bilieux  et  les  mélancoliques  que  chez 
les  phlegmatiques.  Leur  extrémité  interne,  qu’on  appelle  la 
tête,  est  la  plus  épaisse;  l’externe,  qu’on  nomme  la  queue,  se 
termine  en  poiule  :  presque  toujours  ils  sont  séparés  l’un  de 
l’autre  par  un  intervalle  dépourvu  de  poils;  mais  quelquefois 
aussi  ils  se  touchent  et  se  confondent.  Les  poils  qui  les  garnis¬ 
sent  ont  plus  de  force  et  de  roi  (leur  que  les  cheveux  ;  mais  il 
est  rare  qu’ils  aient  une  couleur  différente  :  on  en  rencontre 
cependant  des  exemples.  Ces  poils  sont  naturellement  inclinés 
en  dehors,  et  couchés  à  plat  les  uns  sur  les  autres;  ceux  de 
l’extrémité  interne  sont  les  plus  longs,  et  à  l’endroit  où  le 
sourcil  commence  à  se  courber  horizontalement,  ils  acquièrent, 
chez  certains  sujets  ,  une  longueur  double  ou  triple  de  celle  des 
autres.  Leur  quantité  varie  à  raison  de  l’épaisseur  des  sourcils; 
mais  il  y  en  a  toujours  davantage  du  côté  du  nez  que  vers  la 
tempe  :  ils  sont  d’ailleurs  plus  abondans  et  plus  longs  chez 
l’homme  que  chez  la  femme.  Dans  la  vieillesse  ,  ils  acquièrent 
quelquefois  tant  de  longueur,  qu’on  est  obligé  de  les  couper. 

«  Après  les  yeux ,  dit  Buffon ,  les  parties  du  visage  qui  con¬ 
tribuent  le  plus  à  marquer  la  physionomie,  sont  Jes  sourcils; 
comme  ils  sont  d’une  nature  différente  des  autres  parties,  ils 
sont  plus  apparens  par  ce  contraste,  et  frappent  plus  qu’au¬ 
cun  autre  trait.  Les  sourcils  sont  une  ombre  dans  le  tableau. 


SOU  •  207 

qui  en  relève  les  couleurs  et  les  formes'.  »  Us  donnent  donc  de 
la  grâce  au  visage;  mais  sou  veut  aussi  ils  en  rendent  l’expres¬ 
sion  rude,  donnent  un  air  dur  et  sombre,  et  font  paraître  de 
mauvaise  humeur  :  i!s  n’ont  que  deux  mouveinens,  l’un  par 
lequel  on  les  élève,  et  l’autre. par  lequel  on  les  fronce  et  les 
abaisse  en  les  rapprochant  l’un  de  l’autre.  Leur  violente  con¬ 
traction  en  fait  redresser  les  poils,  ce  qui  annonce  un  mouve¬ 
ment  de  frayeur  ou  un  accès  de  colère;  en  général,  le  mécon¬ 
tentement  s’annonce  par  leur  froncement,  et,  de  la  diversité 
de  leurs  mouvemens,  il  résulte  des  différences  bien  remar¬ 
quables  dans  la  physionomie.  On  leur  a  donné  pour  usage 
d’empêcher  que  la  sueur  du  front  ne  coule  sur  le  globe  de 
l’œil,  et  de  modérer  l’action  d’une  lumière  trop  vive,  en  di¬ 
minuant  la  masse  des  rayons  qui  viennent  frapper  l’organe  de 
la  vue. 

Les  sourcils  sont  peu  sujets  à  des  vices  de  conformation; 
mais,  comme  les  poils  qui  les  garnissent  forment  une  espèce 
de  défense  à  l’œil,  quand  ils  viennent  à  manquer  en  partie  ou 
on  totalité,  cet  organe  se  trouve  blessé  par  l’impression  de  la 
lumière.  C’est  moins  là  une  véritable  maladie  qu’une  simple 
difformité  qu’il  appartient  à  l’art  cosmétique  de  pallier;  car 
on  a  moins  en  vue  de  prévenir  les  effets  qui  résultent  de  l’action 
des  rayons  lumineux,  que  de  remédier  au  désagrément  qui 
accompagne  la  chute  des  poils  des  sourcils.  On  y  remédie, 
soit  en  appliquant  des  sourcils  artificiels,  soit  simplement  en 
teignant  en  noir,  avec  de  l’encre  on  toute  autre  substance,  la 
place  qu’ils  devraient, occuper.  Cette  chute  peut,  au  reste,  dé¬ 
pendre  de  plusieurs  causes  différentes,  dé  la  syphilis,  des 
dartres, -de  la  teigne,  des  croûtes  laiteuses,  etc. 

Comme  toutes  les  autres  parties  du  corps ,  les  sourcils  sont 
exposés  à  l’action  des  agens  extérieurs  ,  soit  piquans,  soit  tran- 
chans  ou  contondans.  Il  peut  en  résulter  des  piqûres ,  des  plaies 
simples,  des  contusions  et  des  plaies  contnses. 

Les  plaies  faites  par  un  instrument  tranchant  sont  très-fa¬ 
ciles  à  réunir  :  les  emplâtres  agglutinatifs  et  un  bandage  ap¬ 
proprié  suffisent  toujours,  même  lorsque  la  solution  de  conti¬ 
nuité  étant  très-profonde,  intéresse  les  muscles  à  cause  de 
l’adhérence  intime  des  tégumens  commuas  avec  les  muscles 
orbiculaires  des  paupières,  occipito-fronial  et  sourcilier  qui 
se  confondent  dans  le  sourcil.  Avant  d’appliquer  l’emplâtre , 
on  a  la  précaution  de  raser  les  poils ,  et  on  rapproche  les  lèvres 
pour  obtenir  une  cicatrice  la  plus  exempte  possible  de  dif¬ 
formité. 

Les  piqûres  des  sourcils  sont  ordinairement  simples;  cepen¬ 
dant  si  l’instrument  avait  intéressé  quelques  filets  de  la  branche 
frontale  du  nerf  opbthalmique  de  WiÜis,  l’irritation  se  coin- 
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muniquerait  au  cuir  chevelu,  qui  s’enflammerait  et  se  tumé¬ 
fierait  plus  ou  moins.  Il  faudrait  alors  employer  les  érnollieus , 
les  anodins,  et  s’attachera  combattre  la  disposition  gastrique 
par  les  e'vacüans,  si  on  la  remarquait  chez  le  malade. 

Une  simple  contusion  des  sourcils  a  quelquefois  donne' lieu 
à  de  graves  accidens,  à  la  cécité  complette,  à  l’amaurose,  et 
même  aux  convulsions,  au  délire,  à  l'assoupissement.  Les  au¬ 
teurs  ne  s’accordent  pas  ensemble  dans  l'explication  qu’ils 
donnent  de  ces  accidens;  certains  les  rapportent  à  la  contusion 
de  la  branche  frontale  de  l’ophthalmique  de  Willis;  Fiatner, 
entre  autres,  veut  que  la  lésion  que  cette  branche  éprouve  se 
transmette,  par  le  moyen  des  anastomoses  qu’elle  a  avec  dif¬ 
férons  autres  nerfs  oculaires,  aux  muscles  de  l’oeil,  qui  com¬ 
priment  le  nerf  optique  et  en  altèrent  les  fonctions.  Ce  qu’il  y 
a  de  certain,  c’est  que  la  cécité  ne  paraît  alors  point  dépendre 
de  la  lésion  directe  du  nerf  frontal,  puisqu'il  est  rare  qu’elle 
arrive  instantanément  après  la  plaie,  et  qu’asséz  communé¬ 
ment  elle  se  déclare  au  moment  de  la  guérison  ,  ou  lorsqu’elle 
est  achevée,  le  malade  continuant  du  reste  à  se  bien  porter, 
quoiqu’il  demeure  aveugle  pour  le  restant  de  ses  jours.  Riehïer 
propose  un  mode  d’explication  qui  n’est  guère  admissible  : 
suivant  lui,  c’est  la  cicatrice  qui  détermine  la  goutte  sereine 
en  comprimant  le  nerf,  parce  que  la  cécité  ne  survient  souvent 
qu’à  l’époque  où  cette  cicatrice  commence  à  se  former ,  et  parce 
qu’on  est  parvenu  à  la  guérir  en  faisant  de  fortes  frictions  sè¬ 
ches  sur  le'sourcil,  ou  en  frottant  la  partie  avec  des  huiles  ou 
des  préparations  émollientes. 

Quoi  qu’il  en  soit  des  causes  de  la  cécité-consécutive  aux  con¬ 
tusions  des  sourcils  ,  les  autres  accidens  convulsifs  et  soporeux 
qui  y  succèdent  quelquefois  aussi,  ne" dépendent  évidemment 
pas  de  la  lésion  du  nerf  frontal  :  ils  sont  le  résultat  de  l’ébran¬ 
lement  de  l’organe  cérébral,  ou  même  de  la  fracture  de  la 
voûte  orbitaire;  en  sorte  qu’il  ne  faut  pas  toujours,  dans  les 
plaies  du  sourcil ,  baser  sou  diagnostic  sur  l’étendue  ou  la  pro¬ 
fondeur  de  la  solution  de  continuité,  puisqu’un  désordre,  en 
apparence  léger  à  l’extérieur,  peut  entraîner  les  suites  les  plus 
funestes.  Dans  le  cas  en  question,  ou  doit  avoir  recours  aux 
moyens  généraux,  et  notamment  aux  sangsues  dont  on  réitère 
plus  ou  moins  l’application,  aux  vésicatoires,  aux  e'vacüans, 
en  un  mot,  à  tous  les  procédés  qui  conviennent  dans  les  com¬ 
motions  du  cerveau.  Voyez  commotion. 

Une  plaie  contuse  peut  diviser  le<sourcil  transversalement 
à  sa  direction,  ou  parallèlement  à  cette  même  direction.  On 
doit  réunir  ces  plaies,  Jdî5  même  qu’elles  seraient  trop  coutuses 
pour  guérir  saus  suppurer;  mais  on  s’abstient  d’en  rapprocher 
les  lèvres,  lorsque  la  contusion  étant  excessive,  a  été  portée 
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jusqu’au  point  de  désorganiser  entièrement  les  parties.  Sf,  ap/cs 
qu’elles  ont  été  réunies,  l'extérieure  vient  à  suppurer,  parce  que 
la  contusion  y  a  été  plus  considérable  qu’àilleurs ,  on  abrégera 
toujours  la  guérison  en  ayant  recours  à  la  réunion  immédiate. 
Si  la  plaie  contuse  ne  peut  être  réunie  le  premier  jour,  ou  si, 
après  que  la  réunion  a  été  faite,  il  survient  du  gonflement  et 
de  l’inflammation,  qui  s’opposent  à  la  cicatrisation ,  alors  on  se 
comporte  comme  dans  les  plaies  qui  suppurent,  c’est-à-dire 
que  l’on  met  en  usage  les  émollienset  les  relâchans,  pour  favo¬ 
riser  l’établissement  de  la  suppuration.  Aussitôt  que  le  dégor¬ 
gement  des  parties  est  opéré  ,  on  les  réunit  avec  des  emplâtres 
agglutinatifs ,  afin  d’abréger  la  guérison  et  de  diminuer  la  lon¬ 
gueur  de  la  cicatrice,  par  conséquent  la  difformité  qui  doit  en 
résulter.  C’est  surtout  dans  les  plaies  confuses  longitudinales 
qu’il  faut  observer  ce  précepte.,  sans  quoi  la  cicatrice  partage 
le  sourcil  en  deux  parties  dont  les  poils  ne  se  joignent  point 
ensemble,  taudis  qu’avec  du  soin  et  des  précaulious  ,on  par¬ 
vient  à  la  dérober  à  la  vue  en  dirigeant. les  poils  sur  elle.  ; 

11  se  forme,  dans  l’épaisseur  des  sourcils,  des  tumeurs  inr 
flammatoires,  comme  érysipèle,  furoncle,  etc.,  qu’on  traite 
de  la  même  manière  que  celles  qui  se  développent  dans  toutes 
les  aulres  parties  du  corps;  en  général,  on  cherche  à  procurer 
la  résolution  de  celles  qui  eu  sont  susceptibles,  et  on  favorise 
rétablissement  de  la  suppuration  quand  on  juge  qu’elle  est 
inévitable.  On  arrête  autant  que  possible  lés  progrès  de  la  gan¬ 
grène  dans  l’anthrax,  parce  que  la  destruction  du  sourcil  et 
celle  de  la  paupière  supérieure  sont  des  difformités  très- désa¬ 
gréables. 

Quoiqu’il  se  développe  quelquefois  des  loupes  dans  les  sour¬ 
cils,  cependant  ces  tumeurs  y  sont  rares,  parce  que  le  tissu 
cellulaire  qui  unit  les  tégumens  aux  muscles  est  extrêmement 
serré,  et  ne  contient  presque  pas  de  graisse. 

Les  sourcils  sont  fréquemment  le  siège  de  petites  tumeurs 
dures  et  squirrheuses,  qui,  là  comme  ailleurs,  peuvent  dégé¬ 
nérer  eu  carcinomes  et  devenir  cancéreuses;  il  faut  les  enlever 
avec  l’instrument  tranchant.  Mais  lorsqu'elles  font  peu  de 
saillie,  lorsque  la  maladie  est  plutôt  un  ulcère  chancreux 
qu’un  véritable  cancer,  on  préfère  l’application  du  caustique, 
pourvu  qu’une  seule  soit  suffisante. 

11  survient  aussi  dans  les  sourcils  des  ulcères  qui  peuvent 
dépendre  du  vice  dartreux,  du  vice  vénérien,  de  la  teigne,  des 
achores,  etc.  :  lorsqu’on  a  reconnu  leur  nature  particulière, 
on  administre  le  traitement  interne  général  qui  convient  à  la  des¬ 
truction  de  la  cause.  Quelques  uns  de  ces  ulcères,  accompagnés 
d’une  inflammation  chronique,  et  d’une  démangeaison  incom¬ 
mode,  dépendent  de  la  présence  d’insectes  qu’on  ne  découvre 
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pas  toujours  au  premier  abord  ;  de  sorte  qu’on  emploie  divers 
remèdes,  tant  externes  qu’internes,  sans  en  obtenir  la  gue'risou. 
Un  morpion  qui  s’insinue  profondément  dans  la  peau  du  sour¬ 
cil,  s’y  cache  tellement,  qu’il  faut  l’examen  le  plus  attentif, 
et  même  le  secours  d’une  loupe  ,  pour  s’apercevoir  de  sa  pré¬ 
sence  :  il  donne  lieu  à  une  ulcération  que  le  malade  augmente 
encore  en  se  grattant.  Tous  les  remèdes  internes  seraient  alors 
inefficaces  pour  la  .guérison  de  l’ulcère,  lequel  cède  au  con¬ 
traire  à  trois  ou  quatre  frictions  mercurielles,  qui  détruisent 
l’insecte.  (jourdan) 

PLATsea,  Programma.  De  vulneribus  superciliis  illatis,  cur  créditaient 

adferant?  in-4°.  Lipsiœ,  1 74 1  •  ..(y-)... 

SOURCILIER,  ou  stfrcilier,  adj.,  superciliaris ,  qui  a  rap¬ 
port  aux  sourcils. 

Les  arcades  ou  éminences  sourcilières  sont  deux  élévations 
à  peu  près  demi -circulaires  ,  inclinées  de  dedans  en  dehbrs  et 
de  haut  en  bas,  un  peu  plus  larges  en  dedans  qu’en  dehors, 
qui  se  voient  à  la  face  externe  de  la  portion  frontale  de  l’os 
coronal,  audessoüs  des  bosses  frontales  ,  et  audessus  des  arcades 
orbitaires  :  elles  paraissent  à  peine  chez  les  enfaus;  mais,  avec 
l’âge ,  elles  deviennent  d’autant  plus  proéminentes,  que  les 
sinus  frontaux,  dont  elles  forment  la  plus  grande  partie  de  la 
paroi  antérieure,  font  eux-mêmes  plus  de  saillie. 

Les  e'chancrures  sourcilières  s’observent  vers  l’extrémité  in¬ 
terne  des  arcades  orbitaires.  Un  petit  ligament  les  convertit  en 
un  conduit  qui  sert  dé  passage  au  nerf  frontal ,  h  l’artère  et  à 
la  veine  du  même  nom  ;  une  production  osseuse  les  ferme 
quëlquefoiscompléterhent  :  on  lesappelle  alors  trous  sourciliers. 

Le  muscle  sourcilier  (  fronto-surcilier,  Ch.  )  est  pair,  et  tire 
son  nom  de  sa  situation  dans  l’épaisseur  du  sourcil,  audessus 
du  côté  interne  de  l’orbite.  Il  est  étroit,  mince,  et  attaché  par 
uu  petit  tendon  à  la  bosse  frontale,  ainsi  qu’à  la  partie  interne 
de  l’arcade  surcilière;  il  se  courbe  légèrement  en  arcade, 
s’amincit  et  se  termine  en  pointe  vers  le  milieu  de  l’arcade  or¬ 
bitaire,  où  il  se  confond  avec  le  fronto-occipital  et  l’orbicu- 
laire  des  paupières  5  il  abaisse  le  sourcil ,  le  rapproche  de  celui 
du  .côté  opposé,  et  le  rend  plus  saillant.  On  en  doit  la  decou¬ 
verte  et  la  première  description  à  Yolcher  Coyler. 

L’ artère  sourcilière ,  branche  de  l’ophthalmique,  a  été  dé¬ 
crite  à  l’article  frontal.  Voyez  ce  mot. 

Le  nerf  sourcilier  (palpébro-frontal ,  Ch.  )  est  plus  commu¬ 
nément  désigné  sous  le  nom  de  nerf  frontal.  Voyez  ce  mot. 

SOURD ,  s.  rn. ,  surdus.  S’il  est  assez  rare  de  voir  des  enfaus 
privés  de  la  vue  dès -leur  naissance  -,  si  l’on  n’a  guère  d’exeiù- 
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pies  de  privation  de  l’odorat  et  du  goût,  et  s’il  . n’en  est  point 
de  la  perte  totale  du  loucher,  à  chaque  instant  l’on  rencontre 
des  personnes  privées  de  la  faculté  d’entendre,  depuis  le  mo¬ 
ment  de  leur  naissance  ou  depuis  leurs  premières  années ,  et 
d’autres  qui  sont  devenues  sourdes  par  suite  d’une  maladie  idio- 

Fathique  ou  consécutive  de  l’oreille  ,  ou  par  les  progrès  de 
âge.  Nous  examinerons  à  l’article  surdité  les  diverses  causes 
qui  peuvent  occasioner  cette  infirmité,  et  nous  en  établirons  les 
nombreuses  variétés.  Ici  nous  nous  bornerons  à  indiquer  les 
particularités  que.  présente  à  l’observateur  l’état  physique  et 
moral  des  sourds  isolés  ,  réunis  entre  eux  ,  ou  placés  au  milieu 
de  la  société.- 

Le  sourd  qui  n’a  perdu  l’ouïe  que  dans  un  âge  avancé,  lorsque 
tous  ses  organes  avaient  acquis  leur  entier  développement , 
leur  complette  activité,  offre  ceci  de  remarquable,  que  sa  voix 
change  pour  l’ordinaire  dé  timbre  et  de  ton  ;  dans  la  conver¬ 
sation  avec  une  seule  personne  ou  avec  plusieurs,  dans  le  tête- 
à-tête  ou  dans  une  assemblée  nombreuse  ,  sa  voix  n’est  ni  plus 
haute  ni  plus  basse;  privé  de  l’ouïe ,  il ne  peut  se  mettre  à 
3’tinisson  des  personnes  qui  l’environnent,  On  a  dit  d’une  ma¬ 
nière  trop  générale  que  les  sourds  parlaient  très-haut,  la  moitié 
d’entre  eux  au  moins  parlentau  contraire  trop  bas. 

L’imperfectionnotable  et  surtout  la  nullité  absolue  de  l’ouïe, 
privant  le  sourd  d’une  communication  active  et  continue  dont 
l’habitude  et  la  nature  lui  ont  fait  un  besoin,  et  le  mettant 
dans  l’impossibilité  de  s’assurer  si  les  personnes  qui  l’entou¬ 
rent  parlent  de  lui,  il  éprouve  une  sorte  de  méfiance  de  tout 
ce  qui  l’environne  :  ses  yeux  peignent  l’ardent  désir  de  deviner 
le  sujet  des  conversations  dont  il  est  spectateur  passif.  A  ce 
sentiment  se  joint  le  regret  d’être  privé  d’un  des  moyens  les 
plus  agréables  et  les  plus  utiles  dé  correspondre  avec  scs 
semblables.  Cette  défiance ,  ce  regret  jettent  la  plupart  des 
sourds  dans  un  état  de  morosité  et  de  misantropie,  et  les  expo- 
posent  à  toutes  les  conséquences  physiques  et  morales  de  cet 
état.  Aussi  voitoon  fréquemment  la  surdité  amener  le  dégoût 
de  là  société,  l’hypocondrie  et  tous  les  dérangement  physi¬ 
ques  qui  en  dépendent.  La  surdité  accidentelle  n’a  pas  d’au¬ 
tres  effets  que  ceux  dont  nous  venons  de  parler,  mais  il  n’en 
n’est  pas  de  même  lorsqu’elle  est  congénitale.  Voyez  sourd- 
muet  et  surdité.-  (itard) 

SOURD-MUET,  s.  m.,  surdus-natus.  Les  effets  de  la  sur¬ 
dilé  sur  le  physique  et  le  moral  sont  infiniment  plus  marqués, 
chez  le  sourd  dont  l’infirmité  remonte  à  l’instant  de, la  nais¬ 
sance,  ou  du  moins  aux  premières  années  de  la  vie,  que 
lorsqu’elle  survient  après  que  tous  les. organes  ont. acquis  îeur 
développemenl  complet. 


La  surdité  de  naissance  ou  du  bas  âge  jette  l’individu  qui 
en  est  affecté  dans  un  état  d’isolement  moral ,  entraîne  ,  soit 
l’imperfection,  de  la  parole  ,  soit  le  mutisme  absolu  ,  et  tou¬ 
jours  un  développement  incomplet  des  facultés  mentales.  Cens 
dont  la. surdité  n’est  pas  complctte,  parviennent,  à  force  de 
soins,  à  prononcer  quelques  mots;  mais  leur  voix  impar¬ 
faitement  articulée,  dénuée  de  modulations  et  d’euphonie, 
ne  forme  qu’un  assemblage  de  mots  mal  accordés,  expri¬ 
mant  des  idées  incohérentes,  et  jamais  des  idées  abstraites. 
La  liaison  "nécessaire  de  la  surdité  avec  la  mutité  a  échappé 
à  la  sagacité  d’Hippocrate,  au  géuie  d’Aristote  un  béné¬ 
dictin  espagnol  l’a  remarquée  le  premier,  et  même  aujour¬ 
d’hui  les  idées  des  gens  du  monde  les  plus  éclairés  ne  sont 
pas  conformes  h  ce  que  le  plus  simple  raisonnement  nous  in¬ 
dique'.  Dire  que  les  sourds-muets  ne  parlent  pas,  par  la  raison 
tpi’ils  sont  sourds,,  est  pourtant  une  conséquence  si  naturelle 
de  leur  état  que  toute  discussion  devient  superflue:  autant 
vaudrait-il  demander  pourquoi  les  aveugles-nés  ne  peuvent 
cultiver  la  peinture.'7 

La  surdité  et  la  mutité  réunies  élèvent  entre  le  sourd-muet 
et  le  monde  intellectuel  ,  une  double  barrière  qui  empêche, 
d’un  côté,  ses  idées  et  ses  sensations  de  venir  jusqu’à  nous ,  et 
de  l’autre,  nos  idées  et  nos  sensations  d’arriver  jusqu’à  lui  : 
une  seule  voie  de  communication  lui  reste,  c’est  la  vue;  mais 
là  société ,  la  nature  ne  sont,  pour  le  sourd-muet,  qu’un 
spectacle  dont  aucune  voix  ne  lui  donne  l’explication  ;  chez 
lui,  les  facultés  imitatives  sont  seules  cultivées;  c’est  un  être 
qui  présente  audehors  les  manières  d’un  homme  civilisé  ;  au-, 
dedans ,  la  barbarie  et  l’ignorance  d’un  sauvage  :  encore  ce 
dernier  est-il  audessus  de  lui ,  s’il  a  un  langage  parlé,  quel¬ 
que  borné  qu’il  soit  d’ailleurs. 

Lesourd  muet  est  le  témoin  impassible  de  tout  cequi  l’entoure, 
lorsqu’il  n’en  éprouve  pas  un  sentiment  de  plaisir  ou  de  dou¬ 
leur  purement  physique.  L’instabilité  de  la  vie  humaine,  l’im¬ 
mortalité  sont  autant  d’idées  qui  lui  sont  parfaitement  étran¬ 
gères.  Toujours  isolé  de  la  société,  lui  seul  ne  peut  prendre 
aucune  part  aux  intérêts  de  la  patrie  ;  il  est  méfiant  et  crédule, 
et ,-  par  conséquent ,  facile  à  tromper. et  dans  un  état  de  demi- 
enfance  digne  de  l’attention  du  législateur. 

S’il  est  privé  d’uns  foule  d’avantages,  il  a  du  moins  celui 
d’être  exempt  d’une  foule  de  préjugés  ,  de  vaines -terreurs  qui 
remplissent  ét  troublent  souvent  notre  existence  sociale.  La 
vue  d’un  cadavre  ne  leur  cause  aucune  frayeur ,  aucun  éloi¬ 
gnement.  J’ai  vu,  dans  une  dissection  de  l’oreille,  nos  jeunes 
sourds-muets  se  presser  à  l’envi  autour  de  la  tête  de  leur  ca¬ 
marade  ;  les  amis  mêmes  du  défunt  m’offraient  avec  empresse- 
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nient  leurs  services  pour  m’aider  dans  mon  travail.  Mais  ils 
sont  plus  timides  que  nous  dans  les  dangers  re'cls  ,  et  plus  sen¬ 
sibles  au  soin  de,  .leur  conservation  qu’aux,  séductions  de  la 
gloire  et  de  la  renommée. 

Leur  confiance  dans  toutes  les  choses  dont  ils  attendent  du 
bien  est  sans  bornes;  celle  qu’ils  ont  dans  la  médecine  ,  rap¬ 
pelle  la  crédulité  des  peuples  sauvages;  ils  croient  ma  puis¬ 
sance  et  mon  art  si  illimités  que,  dans  leurs  maladies  les  plus 
graves  ,  ils  me  demandent  la  santé  et  la  vie  comme  si  j’en  étais 
le  souverain  dispensateur;  jamais  la  moindre  inquiétude,  le 
plus  léger  doute  ne  vient  troubler  le  travail  de  la  nature  et  le 
salutaire  espoir  d’une  prochaine  guérison. 

La  même  docilité  soumet  aveuglément  leur  intelligence  aux 
dogmes  religieux  ;  quoique  d’ ailleurs  leur  humeur  indépen¬ 
dante  soit  faiblement  captivée  par  cé  frein  puissant,  il  peut 
servir  adonner  une  bonne  direction  à  leurs  inclinations. 

Si,  après  avoir  jeté  ce  coup  d'œil  rapide  sur  les  particula¬ 
rités  que  m’ont  offertes  les  fonctions  intellectuelles  des  sourds- 
muets  ,  nous  dit  :geons  notre  attention  sur  celles  de  leurs 
fonctions  affective-  ,  nous  verrons  les  mêmes  causes  renfermer 
dans  un  cercle  également  étroit,  les  acquisitions  de  l’esprit  et 
les  sentimens  du  cœur. 

Il  n’est  pas  de  créature  humaine  moins  aimante  ,  plus  faible¬ 
ment  attachée  que  ne  l’est  en  général  le  sourd-muet  sans  instruc¬ 
tion  ;  et  lors  même  qu’il  est  développé  par  l’éducation,  ses 
affections  sont  encore  très-dégères.  Ses  peines  et.  ses,plaisirs  ne 
le  sont  pas  moins.  Nous  voyons  les  sourds-muets  ,  lorsqu’ils 
quittent  leurs. païens,  éprouver  quelques  regrets  d’abord,  puis 
les  oublier  si  complètement  qu’ils  reçoivent  ensuite  sans  beau¬ 
coup  de  chagrin  la  nouvelle  de  leur  mort. 

La  reconnaissance,  naturellement  fort  rare  parmi  les  hommes, 
l’est  bien  davantage  parmi  les  sourds-muets  ;  pour  le  dé¬ 
montrer,  il  suffira  de  dire  que  leur  célèbre  instituteur  n’est  que 
faiblement  aimé  de  la  plupart. d’entre  eux.  Ils  sont  peu  sus¬ 
ceptibles  d’amitié,  mais  très-enclins  à  l’amour,  si,  par  ce 
mot ,  on  entend  l’union  corporelle  des  deux  sexes  ;  eu  général 
ils  considèrent  une  femme  comme  un  simple  instrument  de 
jouissance,  et  s’en  montrent  fort  jaloux.  Je  n’ai  pas  eu  l’oc¬ 
casion  d’observer  les  sourds-muets  devenus  pères.  Mais'  il 
est  probable  que  le  sentiment  de  l’amour  paternel  ;  si  impor¬ 
tant  pour  la  conservation  des  espèces,  existe  chez  les  sou  rds- 
muets,  ou, du  moins  chez  les  sourdes-rni.ieJ.lcs  qui ,  en  général , 
témoignent  beaucoup  plus  de;  sensibilité.  Chez  ces  infortunés, 
la  pitié  est  très  restreinte  comme  chez  l'aveugle-né ,  quoique 
par  une  cause  différente  :  peu  susceptibles  d'émulation,  ils  ae 
montrent,  par  cette  raison,  assez  indifférais  au*  louanges ,. ait, 
blâme. 
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Réduit  a  tm  petit  nombre  de  désirs  et  de  jouissances,  le 
sourd-inuct  -est  à  l’abri  des  grandes  peines  de  l’âme.  On  ne 
Je  voit  point  morne  et  soucieux ,  comme  ceux  qui  ont  perdu 
l'ouïe  après  avoir  connu  tous  les  besoins  de  la  vie  sociale. 
Dans  une  réunion  d’hommes  parlans ,  il  est  distrait  ou  inoc¬ 
cupé  ,  ou  observateur  ,  mais  jamais  inquiet  de  ce  qu’on  peut 
dire  sur  son  compte,  ou  attristé  du  sentiment  de  son  in  tir- 
mi  té.  Au  milieu  de  ses  pareils  ,  sa  gaîté ,  pour  être  moins 
bruyante  que  la  nôtre  ,  n’en  éclate  pas  moins  vivement  j  enfin, 
je  le  crois  peu  susceptible  d’une  longue  tristesse  ,  et  tout  à  fait 
exempt  du  sentiment  de  la  mélancolie.  Cependant ,  quand- une 
éducation  longue  et  des  plus  soignées,  secondée  par  beaucoup 
d'intelligence  et  une  imagination  vive  ,  l’a  rapproché  de  notre 
condition,  il  peut  en  connaître  toutes  les  peines.  C’est  cequ’on  re¬ 
marque  surtout  chez  les  sourdes-muettes  qui  sont  moins  égoïstes, 
plus  aimantes  et  plus  susceptibles  même  des  résolutions  géné¬ 
reuses  ou  désespérées,  qu’inspirent  les  grandes  passions. 

Telle  est,  d’après  mes  observations  et  les  réflexions  qu’elles 
m’ont- naturellement  suggérées,  le  tableau  très-sommaire  de 
l’état' moral  du  sourd-muet.  Ges-  considérations  ,  qui  seront 
complètement  développées  dans  mon  Traité  des  maladies  de 
V oreille  et  de  l'audition;  ces  considérations,  dis-je,  comme 
tous  les  aperçus  généraux  qui  se  rapportent  à  une  classe 
d’hommes,  ne  peuvent  s’appliquer  à  tous  les  individus ,  èt  l’on 
pourra  m’alléguer  un  grand  nombre  d’exceptions  dont  je  ne  con¬ 
testerai  pas  la  conséquence.  J’ai  vu  moi-même  quelques  sourds- 
muets  qu’au  esprit,  transcendant  et  une  sensibilité  naturelle¬ 
ment  développée,  élevaient  bien  audessus  de  leurs  pareils; 
mais  j’en  ai  connu  aussi  qui  ,  nés  avec  une  intelligence 
très-bornée,  rendue  plus  obtuse  par  le  défaut-  d’audition  et  de 
parole,  se  trouvaient,  par  cela  seul,  bien-  audessous  de 
l’homme,  et  dans  un  état  de  stupidité  qui  se  confond  avec  le 
premier  degré  de  l’idiotisme.  Voilà  précisément  ce  qui' rend 
cette  maladie  si  commune  parmi  les  sourds-muets.  En  pre¬ 
nant  pour  base  les  exclusions  nombreuses  sur  lesquelles  j’ai 
été  obligé  de  prononcer  dans  l’espace  de  dixdiuit  ans,  je 
puis  assurer  que  plus  d’un  quarantième  d’entre  eux  est  atteint 
d’idiotisme,  soit  que  celle  inaptitude  mentale  résulte  de  l’inau- 
’dition,  soit  qu’elle  dépende  de  la  même  cause  qui  a  paralysé 
le  sens  auditif.  11  n’est  même  pas  très  rare  de  trouver  quelque 
idiot  dans  une  famille  où  il  y  a  plusieurs  sourds-muets.  Dans 
celle  de  Massieu,  qui  en  compte  six,'  une  de  ses  sœurs  est 
affectée  d’idiotisme  ;  et  son  frère,  par  un  de  ces  traits  naturels 
à  son  esprit  observateur ,  indiquait,  sans  s’en  douter,  le  ca¬ 
ractère  médical  de  ce  déplorable  état  ,  en  disant  tristement  de 
sa  sœur  :  elle  rit  sans  motif. 
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Maintenant  que  j’ai  indiqué  les  tristes  conséquences  de  la 
surdite  congéniale  par  rapport  au  développement  de  l’en¬ 
tendement,  il  serait  peut- être  superflu  de  se  '.  demander  si 
les  sourds-muets  sont, par  unesuite  nécessaire  de  leur  infirmité , 
généralement  inférieurs  aux  autres  hommes  :  ils  leur  sont  eu 
effet  inférieurs,  sans  être  moins  perfectibles.  Cette  conclusion 
est  en  apparence  contradictoire;  mais  je  prouverai  ailleurs 
qu’elle  est  entièrement  conforme  à  l'observation. 

Nous  n’avons  jamais  remarqué  que  les  sourds  de  naissance 
eussent  la  vue  plus  perçante,  le  goût  plus  délicat,  l’odorat 
plus  fin ,  et  qu’ainsi ,  chez  eux ,  l’activité  plus  grande  d’un. sens 
suppléât  à  celüi^qui  leur  manque.  Nous  avons  vu  au  contraire 
qu’il  y  a  généralement  chez  eux  moins  de  sensibilité  quejehez 
les  autres  sujets.  Ils  supportent  patiemment  les  vives  douleurs , 
telles  que celiesque produisent  les  opérations  chirurgicales ,  et 
résistent  d’une  manière  étonnante  à  l’action  des  médicamens 
stimulans,  des  purgatifs,  par  exemple.  Nous  avons  eu  de  nom¬ 
breuses  occasions  d’observer  celte  particularité  sur  laquelle  on 
n’avait  point  appelé  l'attention  dû-  praticien.  (itard) 

albf.bti  (salomon),  Oratio  de  surditaie  et  mutilate;  m-S“.  Norimbergœ , 
•Sgi.  . 

DEUSIKG  (Antoine),  Disserlatio  desurdis  ab  orlujm-^0.  Gron'mgœ ,i6Go. 
baumes,  Prodromus  melhodi,  surdos  à  naûvilale  Jaciendi  audientes 
et  loquentes  ;  in-4°-’  Èrfàrdiœ ,  1  nÇg- 
besghahps,  Lettre  sur  l’institdtion  des  soords-mnets  ;  in-12.  Paris,  1772'  - 
SCHErn,  Hisloria  mulietis  quœ  inopinato  easu  loquelam  amisit,  et  ,  ex 
insperàlo  repente  recepil  ;  in.-4°.  Argentorati,  1778. 

V.  Haller,  Collect.  désertât,  medico-praclic.,  t.  vu  ,  n.  257. 
xÉBOcv'VES-nirsMoitTiÉRS  (y:  ,r,  t.),  Mémoires  on  considérations  sur  les 
sourds-muets,  et  "sur  les  moyens  dé  donner  l’ouïe  et  la  parole  h  ceux  qui  en 
sont  susceptibles  ;  in-8“.  Paris,  aq  vin. 

ahlemann,  Beschreibung  des  Tàubstummen-lnstituts  in  Berlin;  c'est-à- 
dire,  Description  de  l’institut  des  sourds-,muets  de  Berlin  ;  in-8°.  Berlin  , 

1804. 

itard,  Mémoire  sur  les  moyens  de  Tendre  la  parole  aux  sonrds-mnels. 
V.  Journal  de  médecine,  chirurgie  et  pharmacie ,  par  MM.  Corvisart, 
Leroux  et  Boyer,  t,  xv.  .  (v.) 

SOURIS  ,  s.  m . ,  nystagmus ,  hippus.  Les  oculistes  ont  donné 
ce  nom  à  la  convulsion  du  globe  de  l’œil  et  des  paupières.  Ces 
parties  se  meuvent  continuellement  de  côté  et  d’autre  dans 
cette  maladie,  et  ne  peuvent  demeurer  dans  une  même  situa¬ 
tion.  Cette  espèce  de  convulsion  est  fréquemment  congéniale. 
Nous  engageons  le  lecteur  à' consulter  pour  de  plus  grands  dé¬ 
tails,  l’article  névroses  des  muscles  de  Vœil.  Tom.  xxxv,  p.  58  t. 

:  (  m.  p.  ) 

sous-ACROMio-CLAvi-nUMiÎRAt.,  sub-acromio-clavi-humeralis  ; 
Dumas  a  ainsi,  appelé  le  muscle  deltoïde  ,  parce  qu’il; s’attache 
au-dessous  de  l’apophyse  acromion  ,  à  la  clavicule  et  à  l’hu¬ 
mérus.  (m.  ri) 
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sous- acïlÔmio  -  huméral,  snb  -  ctcromio  -  humeralis  ;  nom. 
que  M.  Cliaussier  a  dchné  au  muscle  deltoïde  qui  forme  le 
moignon  de  l’épaule.  Ce  muscle  est  épais ,  aplati ,  triangulaire, 
plus  làVge  en  haut  qu’en  bas,  recourbé  sur  lui-même  pour 
embrasser  l’articulation  huméïo-scapulaire.  Ses  insertions  su-- 
perieures.se  font  i°.  en  arrière,  Iç  long  de  l’épine  de  l’omo¬ 
plate,  soit  au  périoste,  soit  par  le  moyen  d’une  aponévrose 
qui  descend  plus  ou  moins  bas  sur  les  libres  charnues,  et  qui 
s’unit,  vers  le  bord  postérieur  du  muscle,  à  celle  du  trapèze  et 
surtout  à  celle  qui  recouvre  le  sous-scapulaire,  sur  laquelle 
il  prend  aussi  en  haut  quelques  attaches.  2°.  Eu  dehors  sur 
l’acromiori ,  soit  au  -périoste,  soit  par  divers  faisceaux  aponé- 
vroliqùes  plus  ou  moins  prolongés  sur  et  dans  les  fibres  char¬ 
nues  ;  3°.  en  dedans  du  tiers  externe  du  bord  claviculaire  anté¬ 
rieur,  par  des  aponévroses  moins  sensibles.  De  celte  triple 
insertion  ,  les  fibres  charnues  sé'porlent  toutes  en  bas,  et  de' 
plus ' les  premières  obliquement  en  devant,  les  secondes  per¬ 
pendiculairement ,  et  les  troisièmes  obliquement  en  dehors  en' 
format»!  des  faisceaux  distincts  ;  isolés  par  des  aponévroses  ou. 
par  des  ligues  cellulaires  ^presque  tous  terminés  en  pointe  sur 
le  tendon  inférieur  et  entrecroisés  avec  d’autres  qui  semblent 
remonter  de  ce  tendon  pour  se' terminer  aussi  en  pointe  aux 
faisceaux  apbnévrotiques  supérieurs.  Ce  tendon  inférieur  très- 
appa> eut,. en  soulevant  en  dehors  eten  dedans  la  face  profonde 
du  muscle,  ■  le  devient  aussi  en  le  feudant  longitudinalement, 
ïl parith- -a [ors  formé  de  plusieurs  cloisons  intermédiaires  aux 
fibres  charnues  ,  et  qui  se  réunissent  ensuite  en  un  corps  com¬ 
mun  qui  s'insère  à  la.  tubérosité  deltoïdieune  dans  l’étendue 
d’un  pouce  et  demi  de  haut  en  bas  y  embrassé  parla  bifurcation 
du  brachia!  antérieur. 

Recouvert  par  la  peau  et  un  peu  par  le  peaucier,  le  deltoïde 
est  appliqué  en  arriéré  sur  le  .sous-épineux  ,  le  petit  rond  et  le 
pracinéi  postérieur;  au  milieu  sur  le  sus-épineux,  le  ligament 
coï’âcô  acromion ,  la  capsule  humérale,  le  haut  de  l’humérus, 
les  vaisseaux  et  nerfs  circonflexes;  en  dedans  sur  l’apophyse 
coracoïde,  le  petit  pectoral ,  le  biceps,  le  coraco  brachiai .  le, 
sous  scapulaire.  Je  tendon  du  grand  pectoral.  Le  deltoïde  est 
séparé  en  haut  de  ce  dernier,  muscle,  par  un  espace  cellulaire 
très-variable  (Bichat  ). 

Lorsque  l’épaule  est  fixée,  le  muscle  sous-acromio-hnméral 
élève  le  bras  directement,  ou  en  le  portant  en  devant  ou  en 
arrière,  suivant  la  direction  'des  faisceaux  qui  agissent.  Si-  le 
bras  est  élevé;  ses  fibres  postérieures  peuvent  l’abaisser.  Si  h  son 
tour  le  bras  est  rendu  immobile,  ce  muscle  déprime  l’épaule. 

(  M*  p;  )  ,; 

SOUS-AEO.névkotique  ,  qui  est  sous  une  aponévrose.  ^ï-insi 
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l’on  dit  le  tissu  cellulaire  sous-aponévrotique ,  les  phlegmons 
sous-aponévrotiques,  etc.  Les  abcès  placés  audessous  des  apo¬ 
névroses  doivent  être  ouverts  de  bonne  heure,  et  il  faut  avoir 
soin  de  débrider  l’aponévrose,  en  l’incisant  crucialement. 
Voyez  abcès  ,  phlegmon.  (  m.  p.  ) 

sous  atloïdien,  sub-tztloïdeus  vel  infrà  atloïdeus.  M.  Cbaus- 
sier  donne  ce  nom  au  nerf  de  la  seconde  paire  cervicale.  Voyez 

TRACHELIEN.  (m.  P.) 

sous-axillaire,  sub-axillaris ,  qui  est  audessous  de  l’ais¬ 
selle.  On  trouve  dans  l’aisselle  une  assez  grande  quantité  de 
tissu  cellulaire  ,  des  ganglions  lymphatiques  et  l’artère  axil¬ 
laire ,  etc. /^oyez  aisselle.  (m.  p.) 

sous-axoïdien,  sub- axoïdeus.  vel  infrà axoideus.  M.tChaus- 
sier  appelle  ainsi  le  nerf  de  la  troisième  paire , 'cervicale.' 
Voyez  TRACBÈLIEN.  (m.  P.) 

•  sous- carbonate,  subcarbonas.  Sels  formés  par  la  combi¬ 
naison  d’une  quantité  insuffisante  pour  la.  neutralité,  d’acide 
carbonique  avec  des  bases  alcalines,  terreuses  et  métalliques. 
Il  existe  dix  sous-carbonates  naturels  et  deux  qui  sont  le  pro¬ 
duit  de  l’art;  parmi  les  alcalins,  il  11’y  a  que  celui  de  soude 
qui  soit  naturel  :  ceux  de  potasse  et  d’ammoniaque  sont  les 
produits  de  l’art.  Les  sous-carbonates  naturels  terreux  sont 
ceux  de  baryte,  de  strontiane ,  de  chaux,  de  magnésie;  les  car¬ 
bonates  métalliques  tous  naturels  sont  ceux  de  fer  ,  de  cuivré  , 
de  plomb ,  de  zinc ,  de  manganèse. 

Les  sels  jouissent  des  mêmes  propriétés  génériques  qüe  les 
carbonates  neutres;  savoir,  d’être  tous  décomposables  par  le 
feu  à  des  degrés  différens ,  à  l’exception  de  ceux  de  baryte,  de 
potasse  et  de  soude  quand  ils  sont  bien  secs.  Soumis  à  l’action 
de  l’eau,  il  n’y  en  a  que  trois  de  solubles,  ceux  de  potasse, 
de  soude  et  d’ammoniaque  ;  trois  autres  peuvent  le  devenir  par 
un  excès  d’acide,  ceux  de  magnésie ,  de  chaux,  de  fer,  que  l’ou 
trouve  ainsi  en  dissolution  dans  les  eaux  minérales  acidulés, 
gazeuses.  Ils  se  comportent  à  l’air  de  trois  manières;’ celui  de 
potasse  en  altère  l’humidité  et  se  résout  ;en  liqueur;  celui  de 
soude  s’effieurit,  et  celui  d’ammoniaque  perd  à  peu  près  les 
deux  cinquièmes  de  sa  base, :  et,  si  la  température  est  élevée, 
il  se  volatilise  presqu’eu  totalité;  tons  les  autres  n’y  éprouvent 
aucune  altération.  Les  corps  combustibles  simples  non  métal¬ 
liques  n’ont  sur  eux  aucune  action  à  froid  ;  ceux  qui  ont  pour 
l’oxygène  une  affinité  plus  grande  que  n’en  a  le  carbone  à  une 
température  plus  ou  moins  élevée,  peuvent  les  décomposer.  Si 
ces  corps  sont  le  phosphore  ét  le  bore,  il  y  aura  dégagement  de 
gaz  oxyde  de  carbone,  et  production  de  phosphate  ou  de  bo^ 
rate.  Parmi  les  métaux  ,  il  n’y  a  que  le  potassium  et  le  sodium 
qui' décomposeut  complètement  les  sous  carbonates  :  ii  eh  ré- 
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suite  de  la  potasse  on  de  la  soude  et-des  carbures.  La  chaux  et 
];»  strontiane  en  solution  dans  l’eau  décomposent  les  trois- 
sous-carbonates  alcalins,  et  il  se  forme. un  carbonate  insoluble 
de  chaux  ou  de  strontiaue  :  les  sels  terreux  et  métalliques  pro¬ 
duisent  lc-même  effet.  Tous  les  acides  liquides  décomposent 
les  sous-carbonales  à  froid  comme  à  chaud  j  ils  en  dégagent 
l’acide  avec  effervescence.  A.  l’égard  des  proportions  d’oxygène 
contenues  dans  les  composans  des  sous-carbouates  ,  l’âçide  car¬ 
bonique  en  contient  toujours  deux  fois  autant  que  l’oxyde  avec 
lequel  il  est  combiné. 

Nous  allons  passer  en  revue  rapidement  les  divers  sous-car¬ 
bonates,  en  commençant  par  les  alcalins.  Nous  n’avons  rien  à 
ajouter  à  ce  que  nous  avons  déjà  dit  "sur  celui  de  potasse, 
t.  xuv,  p.  sinon  qu’il  est  composé,  étant  pur,  de  100 

parties  acide  et  de  218-37  potasse;  que  cette  quantité  d’acide 
est  exactement  la  moitié  de  celle  qui  existe  dans  les  carbona  tes 
neutres,  et  que  ,  d’après  M.  Bérard  ,  100  parties  de  ce  sef  con¬ 
tiennent  20  parties  d’eau.  Par  rapport  à  celui  de  soude,  nous 
renvoyons  au  mot  natrum,  l.  xxxv,  p.  206.  Le  sous-carbonalc 
d’ammoniaque  a  été  examiné  sous  le  double  rapport  de  sa  pré¬ 
paration  et  de  ses  propriétés  médicinales,  dans  le  tome  îv  du 
Dictionaire,  p.  48,  au  mot  carbonate;  nous  ajouterons  seule¬ 
ment  à  cel  article  que  ce  sel  est  formé,  d’après  M.  Gay-Lussac, 
de  100  parties  gaz  ammoniaque  et  de  5o  parties  de  gaz  acide 
carbonique  en  volume,  et  en  poids  de  100  parties  de  base  et 
127,53  parties  d’acide.  Dans  le  même  t.  iv,  p.  48,  ii  a  été  éga¬ 
lement  question  des  sous-carbonales  de  baryte,  de  chaux,  de 
magnésie,  de  cuivre,  de  fer  et  de  plomb. 

Je  me  permettrai  quelques  additions  indispensables  sur  tous 
ces  sels,  sous  le  rapport  minéralogique,  hé  carbonate  de  baryte 
n’est.pas  très-abondant  dans  la  nature  ;  ou  le  rencontre  dans  des 
filons  en  masses  peu  considérables  :  il  a  été  trouvé,  pour  la 
première  fois,  en  Angleterre,  à  Auglesarck,  dans  le  Lancas- 
hire,  par  Je  docteur  Withéring;  ce  qui  lui  a  fait  donner  le 
nom  de  withe'rite.  Il  n’v  existe  pas  pur  ;  il  est  accompagné  de 
sulfate ,  de  carbonate  et  de  sulfure  de  baryte  ;  son  intérieur  pré¬ 
sente^  des  masses  rayonnées  :  oti  i’a  rencontré  depuis,  en  Si¬ 
bérie,  coqcrétioné  et  d’un  vert  grisâtre,  dans  la  Haute-Styrie 
et  dans  le  pays  de  Galles.  Il  crislalliseimparfaitcment;  la  forme 
la  mieux  déterminée  est  celle  d’un  prisme  à  six  pans,  terminé 
par  des  pyramides.hexaèdres  ,  translucides ,  avec  une  teinte  de 
gris  jaunâtre,  plus  dure  que  la  chaux  carbonalée ,  et  moins 
que  la  chaux  fluate'e  :  il  pèse  4,29  :  il  pétille  et  fond  au  chalu¬ 
meau  sans  se  décomposer ,  et  se  dissout  avec  effervescence  dans, 
l’acide  nitrique  faible.  Cette  dissolution,  mêlée  avec  l’alcool  , 
donne,  lorsqu’on  l’enflamme,  une  lueur  jaunâtre.  MM.  Clé¬ 
ment  et  Désormas  ont  trouvé  qu’il  était  formé  de  78  baryte  et 
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sa  acide.  On  s’en  sert,  en  A  ngleterre  ,  pour  faire  périr  les- rals»- 
II  y  a  beaucoup  de. ressemblance  ,  pour  les  propriétés ,  entre  ce 
sel  et  Je  sous  carbonate  de  strontiane  :  celui-ci -eu,  diffère  par 
une  pesanteur  moindre  qui  est  de  3,6^5,  et  par  un  peu  plus 
de  dureté.  En  masse,  il  est  composé  de  fibres  convergentes,  et 
so  cristallise  quelquefois  en  prismes  hexaèdres  réguliers  ;  colo¬ 
rés  en  jaune  ou  en  vert-pomme.  Le  principal  caractère  dis¬ 
tinctif  consiste  dans  la  manière  dont  ils  se  comportent  au  cha¬ 
lumeau  :  le  carbonate  de  baryte  s’y  .fond  tranquillement,  sans 
communiquer  aucune  couleur  à  Ja  flamme;  celui  de  stron- 
tiane,  chauffé  doucement,  se  gonfle,,  forme  des  végétations, 
dont  les  extrémités  seules  se  fondent,,  et  la  flamme  prend  la 
couleur  d’un  beau  rouge  purpurin.  L’aualyse  de  Klaproth 
présente  ce  Sel  composé  de  6g,5  strontiane,  3o  acide  carbo¬ 
nique,  5  eau.  . U  a  étértrouvé  d’abord  à  Slxontian,  en.  Ecosse , 
d’où  lui  est  venu  son  nom;  on  en  a  rencontré  depuis  dans  le 
même  pays,  à  Léaclhills,  et  M.  de  Humboldt  en  a  rapporté 
de  Pisope,  près  de  Popuyan,  au  Pérou.  Cette  variété  est 
blanche,  translucide  et  rayonnée. 

Le  sous-carbonate  de  magnésie  naturel  est  extrêmement 
rare,  et  se  trouve  particulièrement  en  Piémont ,  à  Baudissero. 
M.  Giobert  a  trouvé  qu’il  était  composé  de  68  roaftB&ie«,i,a 
acide  carbonique,  i5  silice, ;3  d’eau  et  a  centièmes  sulfate  de 
chaux;  les  minéralogistes  le  rangent  parmi  les  pierres  nommées 
rnagnésites  :  on  l'obtient  artificiellement,  et  pur  par  le  procédé 
que  nous  avons  indique  au  mot  magnésie ,  t.  xxix ,  p.  461 ,  où. 
ses  propriétés  sont,  décrites.  .  . 

Le  sous-carbonate  de  chaux  sc  présente  sous  deux  e'tats, 
cristallisé  et  amorphe  pquand  il  est  cristallisé,  .sa  forme  primi¬ 
tive  est  un  rhomboïde  obtus  ;  les  formes  secondaires- n’ont  au¬ 
cun  rapport  entre  elles,  et  produisent  plus  de  soixante  va¬ 
riétés;  sa  saveur  est  nulle, sa;  pesanteur  spécifique  est;de  2, : 
le  plus  pur  est  le  spath  d’Islande.  Lorsque  ce  sel  est  amorphe , 
le  plus  pur:  est  Ja  chaux  saccharoïde  ou  marbre  statuaire;  se 
.présentent  ensuite  les  divers  marbres,  l’albâtre ,  les  stalactites, 
la  craie,  la  chaux carbonatée  grossièreou  moellou;  il  est  com¬ 
posé  de  100  parties  acide,  i43,i3  chaux. 

Le  carbonate  de  cuivre .  naturel  affecte  deux  couleurs ,  la 
bleue  et  I4  verte;  le  carbonate  bleu  s’appelle  azur,, et  le  vert 
malachite.  Le  cuivre  azuré  présente  plusieurs  formes;  il  est 
cristallisé  en  prismes  rhomboïdaux  terminés  par  des  sommets 
à  quatre  faces,  ou  bien  en  grains,  eu:  lames,  en  concrétions 
mamelonnées,  et  en  masses  informes  appelées  bleu  de  mon¬ 
tagne-,  mêlé  à  des  terres  qu’il  colore,  il  forme  avec  elles  les 
cendres  lieues  cuivrées;  enfin,  confondu  avéc  des  pierres 
qaartzeuses  ou  calcaires ,  il  constitue  la  pierre  d'Arménie.  La 
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malachite,  beaucoup  plus  répandue,  varie  ,  pour  la  couleur, 
du  vert-pomme  au  vert  d’émeraude  ;  ses  cristaux  sont  irrégu¬ 
liers.  On  la  rencontre  sous  deux' formes  principales;  fibreuse, 
ayant  un  aspect  soyeux  ;  mais  plus  souvent  eu  masses  mame¬ 
lonnées  très-considérables,  volumineuses,  serrées ,  compactes 
et  luisantes  :  on  en  forme  des  vases  et  des  tables  d’un  grand 
prix.  La  plus  belle  et  la  plus  estimée  est  à  Saint-Pétersbourg  ; 
ses  proportions  sont  de  85  centimètres  en' longueur  sur  45  en 
largeur  :  ces  beaux  morceaux  se  tirent  des  monts  Otirals  en 
Sibérie.  L’azur  ou  la  malachite,  combinée  naturellement  aux 
os  fossiles,  forment  les  turquoises.  La  malachite,  d’après 
M.  Proust,  est  composée  de  69,6  oxyde,  de  25  acide  et  de 
5,5  eau. 

Le  sous- carbonate  de  plomb  ne  se  trouve  jamais  en  grande 
quantité  dans  la  nature  :  on  le  rencontre  en  petites  masses  et 
en  paillettes  brillantes  ,  diaphanes ,  ou  blanches  ou  d’un  jaune 
enfumé,  possédant  quelquefois  le  brillant  métallique.  Ses  cris¬ 
taux  ,  dont  Informe  primitive  est  un  octaèdre  rectangulaire, 
ont  la  réfraction  double;  sa  pesanteur  est  de  6,71  ;  d’après 
Klaproth,  il  est  formé  de  80  oxyde ,  16  acide  :  on  le  trouve, 
en  France,  dans  la  Bretagne,  les  Vosges  et  le  Languedoc, et, 
hors  France  ,  au  Hartz,  en  Bohême,  en  Ecosse  et  en  Daourie. 

Le  sous-carbonate  de  fer-,  plus  connu  sous  le  nom  àefer 
spathique,  mine  blanche  de  fer,  mine  Æ  acier,  est  rarement 
pur;  il  contient  plus  ou  moins  de  magnésie,  de  manganèse  et 
de  chaux  :  le  plus  pur  est  celui  de  Caleionhe,  dans  le  pays  de 
Bareith.  Il  est  en  cristaux  transparens,  conteuaut,  d’après 
l’analyse  de  M.  Bucholz,  oxyde  de  fer,.  5p5;  acide,  35o  ; 
chaux,  25  ;  eau ,  20.  M.  Haüy' considère  ce  minéral  comme  de 
la  chaux  carbonatée  ferrifère,  dont  la  forme  primitive  est  un 
rhomboïde,  et  dont  les  variétés  de  forme  sont  les  mêmes  que 
celles  de  la  chaux  carbonatée.  Le  fer  spathique  a  généralement 
la  structure  lamelleuse;  sa  couleur  varie  depuis  le  gris  jau¬ 
nâtre  jusqu’au  jaune-isabelle,  et  même  au  brun-jaunâtre  :  il 
est  jaune-pâle  en  sortant  de  la  mine,  et  brunit  promptement- 
par  son  exposition  à  l’air;  il  prend  la  même  teinte  au  chalu¬ 
meau  et  devient  altirable  à  l’aimant;  Pacide  nitrique  lui  pro¬ 
cure  la  même  couleur  :>il  pèse-3,67.  On  trouve  le  fer  spathique 
dans  les  montagnes  primitives ,  en  liions  considérables,  mé¬ 
langé  avec  du  quartz,  du  carbonate  de  chaux  et  des  sulfures 
\de  fer  et  de  cuivre.  Il  existe,  en  France,  dans  les  Basses-Py¬ 
rénées  et  dans  le  département  de  l’Isère;  en  Styrie,  en  Saxe  , 
en  Hongrie.  De  tous  les  minerais  de  fer,  c’est  un  des  plus  pré¬ 
cieux  et  dont  on  retire  le  meilleur  métal.  (sachet; 

sous-CT.Aytcui.AiRE,  qui  est  audessous  de  la  clavicule. 

Nerfs  sous-claviculaires.  lis  soûl  formes  par  le  plexus  ter- 
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vical,  descendent  profondément  et  en  nombre  variable  dans 
l’espace  triangulaire  compris  entre  le  trapèze,  le  sterno-mas- 
toïdien  et  la  clavicule;  se  partent  audessous  de  celle-ci,  et 
vont  se  distribuer  dans  l’aisselle  au  sous- scapulaire,  à  la  por¬ 
tion  supérieure  du  grand  dentelé.  (m.p.) 

soüs-ci.avier,  sub-clavius  :  se  dit  des  musclés,  artères  et 
veines  qui  sont  situés  sous  Ja  clavicule. 

I.  Muscle  sous-clavier.  M.  Chaussier  l’appelle  costo-clavicu- 
laire  ;  Sœmmernng,  musculus  sub-clavius  :  c’est  un  petit  muscle 
fusiforme ,  arrondi ,  légèrement  comprimé  d’avant  en  arrière , 
grêle  à  ses  extrémités  qui  sont  tendineuses,  renflé  daps  son  mi¬ 
lieu  qui  est  charnu,  étendu  obliquement  à  la  partie  supérieure 
et  antérieure  du  thorax ,  entre  le  cartilage  de  la  première  côte 
et  la  clavicule.  Né  de  ce  cartilage,  et  quelquefois  de  la  portion 
osseuse  même  de  la  côte,  devant  le  ligament  coslo-clavicu- 
laire  par  un  tendon  aplati ,  qui ,  après  s’être  prolongé' derrière 
le  corps  charnu,  se  perd  dans  son  intérieur,  le  muscle  sous- 
clavier  monte  obliquement  eu  dehors  et  en  arrière,  et^se  loge 
dans  la  gouttière  qu’on  observe  à  la  face  inférieure  de  la  cla¬ 
vicule  :  alors  il  se  termine  par  des  fibres  aponévrotiques  qui 
vont  en  dehors  jusqu’au  ligament  coraco-claviculaire ,  et  sou¬ 
vent  même  à  l’apophyse  coracoïde  elle-même.  Ce  muscle  cor¬ 
respond  ,  en  haut ,  à  la  clavicule;  en  bas,  à  la  première  côte 
dont  le  séparent  les  vaisseaux  axillaires  et  Je  plexus  brachial  ; 
en  devant,  au  grand  pectoral  et  à  une  espèce  d’aponévrose 
qui  descend  de  la  clavicule  ;  en  arrière,  à  l’espace  triangulaire 
celluleux,  compris  entre  le. sterno-cléido-mastoïdien  et  le 

Le  sous-clavier  abaisse  et  porte  en  avant  la  clavicule  et  par 
suite  le  moignon  de  l’épaule  ;  il  peut  aussi ,  par  une  action  op¬ 
posée  ,  élever  la  première  côte. 

II.  Artères  sous-clavières.  Elles  sont  situées  à  la  partie  su¬ 
périeure  de  la  poitrine,  latérale  et  inférieure  du  cou;  elles 
s’étendent  depuis  la  crosse  de  l’aorte  jusqu’à  la  face  supérieure 
de  la  première  côte  ;  elles  présentent ,  à  leur  origine,  quelques 
différences  essentielles  à  remarquer. 

La  droite,  en  général  un  peu,  plus  volumineuse  que  Ja 
gauche,  naît  sur  le  côté  correspondant  delà  trachée-artère,  et 
vient  du  tronc  innominé  (brachio- céphalique ,  Ch.)  ;  la  gauche 
naît  immédiatement  de  la  courbure  aortique  près  de  sa  fin  : 
toutes  deux  diffèrent  en  position,  en  longueur,  eu  diiection, 
enrâpports.  , 

L'a^ sous-clavière  droite  est  plus  superficielle  que  la  gauche; 
ce  qui  paraît  dépendre  surtout  de  la  direction  de  la  crosse  de 
l’ aorte. 

La  droite  est  plus  courte  que  la  gauche  de  toute  l’étendue 
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du  tronc  brachio-céphalique  :  la  première  se  porte  oblique¬ 
ment  en  dehors  et  en  haut  jusque  dans  l'intervalle  des  muscles 
scalènes;  la  seconde  monte  verticalement  jusqu’auprès  d’eux, 
et  se  recourbe  subitement  en  dehors  pour  pénétrer  dans  leur 
intervalle. 

La  sous-clavière  droite,  légèrement  recouverte  d’abord  par  la 
clavicule,  par  le  muscle  sterno-lliyroïdien ,  et  par  la  veine 
sous-clavière  droite,  est  ensuite- croisée  dans  sa  direction  par 
le  nerf  pneumo-gasirique  :  en  arrière ,  un  espace  assez  marqué 
la  sépare  de  la  colonne  vertébrale  et  du  muscle  long  du  cou  ; 
en  dedans ,  un  espace  triangulaire  la  sépare  de  la  carotide  pri¬ 
mitive  ;  en  dehors  ,  elle  avoisine  le  sommet  du  poumon. 

La  soui-clavière  gauche  est  recouverte  en  devant  d’abord 
par  le  poumon,  par  la  veine  sous-clavière,  puis  par  le  nerf 
vague  qui  se  trouve  dans  sa  direction  au  lieu  de  la  croiser;  elle 
répond  d’une  manière  éloignée  à  la  première  côte,  à  la  clavi¬ 
cule,  enfin  au  muscle  sterno-lhyroïdien  dont  elle  se.  trouve 
sépare'e  par  un  intervalle  assez  sensible.  En  arrière,  elle  est 
immédiatement  appliquée  sur  la  colonne  vertébrale  et  sur  le 
muscle  long  du  cou  ;  en  dedans,  elle  cotoie  parallèlement  la 
carotide  primitive;  en  dehors ,  elle  répond  immédiatement  en 
grande  partie  au  poumon  gauche. 

Les  artères  sous-clavières  parcourent  un  trajet  considérable 
sans  fournir  aucune  branche  ;  mais  au  voisinage  de  la  première 
côte,  avant  de  passer  entre  les  muscles  scalènes ,  elles  fournis¬ 
sent  l’une  et  l’autre  les  branches  suivantes  :  la  vertébrale,  la 
mammaire  interne,  la  thyroïdienne  inférieure,  la  cervicale 
transverse,  la  scapulaire  supérieure,  la  cervicale  postérieufe 
et  l’intercostale  supérieure.  Payez,  ces  mots. 

III.  Veines  sous- ëlavières.  Elles  résultent  de  la  bifurcation 
de  la  veine-cave  supérieure;  elles  s’étendent  depuis  la  fin  de 
cette  veine  jusqu’à  la  première  côte  de  chaque  côté,  au  devant 
de  l’extrémité  inférieure  du  scalène  antérieur.  Leur  longueur 
et  leur  direction  sont  différentes  relativement  à  la  situation  de 
la  veine-cave.  Celle  du  côté  droit  est  bearfeoup  plus  courte; 
elle  monte  un  peu  obliquement  de  dedans  en  dehors,  et  de  de¬ 
vant  en  arrière  :  celle  du  côté  gauche  est  beaucoup  plus 
longue;  sa  direction  est  presque  transversale;  elle  passe  un 
peu  audessus  de  la  crosse  de  l’aorte ,  et  au  devant  de  l’artère 
sous-clavière  droite,  de  la  carotide  et  de  la  sous-clavière 
gauche. 

La  sous-clavière  droite  fournit  la  thyroïdienne  inférieure, 
l’intercostale  supérieure  ,  la  vertébrale  et  les  jugulaires  distin¬ 
guées  en  externe  et  en  interne;-  la  sous-clavière  gauche  dorme 
naissance  aux  mêmes  veines;  en  outre,  elle  fournit  la  mam¬ 
maire  interne  et  quelquefois  de  petites  veines  pectorales  in- 
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ternes  qui  sont  connues  sous  les  noms  de  veines  thymique, 
médiastine,  péricardine,  et  compagne  du  nerf  diaphragma¬ 
tique-  .  .  ,  ^ 

IV.  Considérations  -pathologiques  sur  l’artère  sous-clavière. 
L’ouverture  de  celte  artère,  par  un  instrument  piquant  ou 
tranchant,  est  suivie  d’une  hémorragie  le  plus  souvent  mor¬ 
telle;  cependant,  si  un  chirurgien  était  présent  au  moment  de 
la  blessure,  il  pourrait  peut-être  comprimer  l’artère  dans  la 
plaie,  et  faire  ensuite  la  ligature  du  vaisseau.  Dans  une  telle 
circonstance,  rien  ne  serait  moins  facile  que  cette  ligature. 

-  Les  anévrysmes  de  l’artère  sous-clavière  ne  sont  pas  très- 
rares;  nous  en  avons  vu  deux  exemples.  On  se  garda  bien  de 
faire  aucune  opération;  on  employa  la  méthode  de  Yalsalva, 
c’est-à-dire  la  diète,  les  saignées,  le  reposées  boissons  rafraî¬ 
chissantes,  et ,  de  plus,  l’application  constante  de  la  glace  sur- 
la  tumeur  anévrysmale.  Parce  traitement,  les  malades  obtin¬ 
rent  une  diminution  très-sensible  de  l’anévrysme;  mais,  fati¬ 
gués  de  la  diète  et  des  saignées,  ils  sortirent  de  l’hôpital. 

Voyez  ANEVRYSME. 

Quand  un  anévrysme  naît  de  l’artère  axillaire  à  l’origine  de 
ce. vaisseau,  ou  quand,  développé  dans  l’aisselle,  il  est  très- 
volumineux,  et  s’étend  supérieurement  de  manière  à  rendre 
impossible  -l’opération  audessous  de  la  clavicule,  on  est  alors 
obligé  de  faire  la  ligature  de  l’artère  sous-clavière.  Sur  le  ca¬ 
davre,  il  est  facile. de  pratiquer. la  ligature  de  celle  artère  à 
l’endroit  où  elle  sort  de  derrière  le  muscle  scalène  antérieur 
pour-  s’étendre  stir  ja  surface  aplatie  de  la  première  côte. 
Lorsque  les  légumens  et  le  muscle  peaucier  sont  divisés  à  la 
base  du  cou  ,  l’artère  est  simplement  recouverte  d’un  tissu  cel¬ 
lulaire  lâche,  et  lè  bord  acromial  du  muscle  scalène  antérieur, 
est  un  guide  qui  peut  conduire  le  doigt  dans  sa  situation  pré¬ 
cise;  mais  sur  le  vivant,  lorsque  l’anévrysme  est  considé¬ 
rable,  et  qu’il  se  prolonge  supérieurement,  il  élève  l’extré¬ 
mité  acromiale  de  la  clavicule  de  manière  à  diminuer  l’inter- 
valie  entre  la  partie  supérieure  de  cet  os  et  la  base  du  cou  ,  et 
rend  la  situation  de  l’artère  bien  plus  profonde  que  dans 
l’état  ordinaire.  Il  est  alors  extrêmement  difficile  et  quelque¬ 
fois  même  impossible  de  passer  une  ligature  audessous  du 
vaisseau  :  celte  ligature  a  paru  tellement  difficile  à  M.  Astley 
Cooper,  qu’il  a  été  forcé  une  fois  d’abandonner  l’opération; 
l’anévrysme  était  très-volumineux,  et  la  clavicule  avait  été 
repoussée  en  haut  par  la  tumeur,  de  manière  qu’on  ne  pou¬ 
vait  point  engager  une  ligature  spus  l’artère  sans  courir  le 
risque  d’y  comprendre  quelques-uns  des  nerfs  du  plexus  axil¬ 
laire.  Pour  faciliter  la  ligature,  on  pourrait ,  dans  un  cas 
semblable,  se  servir  de  i’iustrunient  iuvénté  par  Desault  :  cet 
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instrument  consiste  en  une  sonde  d’argent  droite  à  une  de  Ses 
extrémités,  et  courbée  h  l'outre  en  forme  de  demi-cercle.  Cette 
soude  renferme  un  stylet  d’acier  élastique,  dont  un  des  bouts 
est  percé  d’un  œil,  et  se  trouve  assez  long  pour  dépasser  la 
sonde  qu’il  remplit  exactement.  L’instrument  est  engagé  sous 
l’artère  ,  et  lorsque  son  extrémité  est  parvenue  vers  l’autre  côlq/ 
du  vaisseau,  on  lemaintient  avec  force  dans  cette  position^, 
tandis  qu’un  aide  pousse  en  avant  le  stylet  élastique,  dont  pe 
bout ,  s’élevant  du  fond  de  la  plaie,  présènle  son  citas  au  du;- 
rurgieu  pour  y  passer  la  ligature  :  on  retire  alors  le  stylet  dan^s 
la  sonde,  et  l’on  ramène  l’instrument  tout  entier  de  dessous 
l’artère,  en  laissant  le  lien, autour  du  vaisseau.  Quelques  mo-f 
difications  ont  été  faites  à  cet  instrument  par  des  chirurgiens\ 
anglais. 

On  lit  dans  le  Traité  des  maladies  des  artères  et  des  veines, 
par  Jos.  Hodgson,  traduit  de  l’anglais  par  M.  Breschet,  deux 
observations  sur  la  ligature  de  l’artère  sous-clavière  dans  le  cas 
d’anévrysmes  axillaires.  Les  deux  malades  sont  morts  quel¬ 
ques  jours  après  l’opération;  chez  tous  deux,  le  membre  su¬ 
périeur  a  conservé  sa  température  ordinaire  après  la  ligature, 
et  le  sang  circulait  librement  dans  ses  veines.  . 

On  a  vu  prendre,  dans  une  opération  semblable,  un  des 
nerfs  cervicaux  pour  l’artère,  et  le  lier  au  lieu  du  vaisseau. 

«  Cela  arriva  dans  une  opération  à  laquelle  j’assistais,  dit 
Cooper  ( Surgical  dictionary ,  art .  anevrysm,  p.  122,  deux, 
édit.)  :  il  s’agissait  de  lier  l’artère,  et  je  vis  saisir  pour  elle  et 
lier  en  conséquence  un  des  nerfs  cervicaux  agité  par  la  pulsa¬ 
tion  de  l’artère;  la  tumeur  anévrysmale  se  rompit  bientôt 
après,  et  il  en  résulta  une  hémorragie  funeste.  »  Pour  éviter 
une  pareille  méprise,  l’opérateur  doit  avoir  très  -  présens  à  la 
mémoire  les  rapports  de  l’artère  sous-clavière  avec  les  parties 
environnantes;  il  doit  se  rappeler  que,  quand  l’artère  sous- 
clavière  est  sortie  de  derrière  le  muscle  scalène  antérieur,  elle 
passe  obliquement  sur  la  surface  aplatie  de  la  première  côte, 
avec  laquelle  elle  est  en  contact  immédiat.  Les  netfs  cervicaux 
sont  situés  dessus  et  un  peu  derrière  l’artère  ;  la  veine  sous- 
clavière  passe  devant  elle  et  sons  la  clavicule  :  si  l’on  dirige 
le  doigt  vers  la  partie  inférieure  du  bord  scapulaire  du  muscle 
scalène  antérieur,  on  trouve  l’artère  dans  l’angle  formé  par 
l’origine  de  ce  muscle  et  la  première  côte. 

Voici  le  procédé  opératoire  que  conseille  Jos.  Hpdgson 
(ouv.  cité),  pour  découvrir  et  lier  l’artère  sous-clavière  :  «  Le 
malade  étant  placé  sur  une  table  dans  une  position  horizon¬ 
tale,  oyi  sur  une  chaise,  l’épaule  du  côté  affecté  portée  en  bas 
autant  que  possible,  le  chirurgien  divise  la  peau  immédiate¬ 
ment  audessus  de  la  clavicule,  depuis  le  bord  externe  de  la 
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portion  claviculaire  du  muscle  sterno-niastoïdien ,  jusqu’au, 
bord  de  l’insertion  claviculaire  du  trapèze.  Les  bords  de  cette 
incision  e'tant  écartés,  le  muscle  peaucier  sera  mis  à  nu;  on 
divisera  alorssesfibr.es  avec  précaution  pour  ne  pas  blesser  la 
veine  jugulaire  externe  qui  se  trouve  immédiatement  audes- 
sous  et  à  peu  près  vers  le  milieu  de  l’incision.  Quand  cette 
veine  sera  découverte,  on  la  détachera  des  parties  environ¬ 
nantes,  et  on  l’entraînera  vers  l’épaule  avec  une  érigne  mousse; 
l’opérateur  divisera  alors  avec  l’instrument  ou  sépàrera  avec 
sou  doigt  le  tissu  cellulaire  qui  se  trouve  dans  la  partie 
moyenne  de  la  plaie,  jusqu’à  ce  qu’il  arrive  au  bord  acromial 
du  muscle  scalène  antérieur;  il  passera  son  doigt  en  bas  du 
bord  de  ce  muscle,  cherchera  l’endroit  où  il  s’insère  à  la  pre¬ 
mière  côte,  et  sentira  l’artère  dans  l’anglejoriné  par  l’origine 
du  muscle  et  la  première  côte  :  il  fera  pénétrer  alors  la  liga¬ 
ture  audessous  de  l’artère,  soit  avec  une  aiguille  à  anévrysme 
ordinaire,  soit  avec  celle  qui  est  recommandée  pas  Dfesault» 
L’opérateur  tenant  les  deux  bouts  de  la  ligature  comprimera 
la  partie  qu’elle  embrasse,  et,  s’il  observe  que  la  pulsation 
cesse  dans  l’anévrysme ,  et  que  par  conséquent  l’artère  est  com¬ 
prise  dans  là  ligature,  il  nouera  cette  dernière;  et  pansera  la 
plaie  avec  des  bandelettes  d’emplâtre  agglutinalif.  Le  malade 
étant  replacé  dans  son  lit,  on  lui  fera  légèrement  incliner  le 
cou  du  côté  malade  pour  retenir  en  contact  les  bords  de  la 
plaie.  Lorsque  l’épaule  et  la  clavicule  sont  repoussées  en  haut 
par  un  anévrysme  axillaire,  de  manière  que  le  passage  de  la 
ligature  audessous  de  l’artère  sous-clavière  soit  impossible  du 
côté  acromial  du  muscle  scalène;  il  faudra  faire  la  ligature  du 
vaisseau  du  côté  trachéal  de  ce  muscle  :  il  peut  être  nécessaire 
aussi  de  lier  le  vaisseau  dans  cet  endroit  lorsqu’un  anévrysme 
prend  naissance  de  l’artère  sous-clavière  auprès  de  l’épaule, 
que  la  tumeur  est  petite,  et  qu’elle  ne  s’étend  pas  au  delà  du 
bord  trachéal  du  muscle  scalène.  Toutefois,  cette  opération 
sera  rarement  applicable  .aux  anévrysmes  de  l’artère  sous-cla¬ 
vière,  parce  qu’en  général  la  tumeur  occupe  une  si  grande 
partie  de  l’espace  audessus  de  la  clavicule ,  qu’il  est  impossible 
de  la  lier  dans  aucun  point.  » 

Le  traducteur  du  chirurgien  anglais,  M.  Breschet,  fait  re¬ 
marquer  que  ce  mode  d’opérer  n’est  ni  le  plus  facile  ni  le  plus 
sûr  :  il  préfère  le  procédé  que  recommande  M.  le  professeur 
Dupuytren.  Ce  procédé  consiste  à  faire  une  plaie  de  trois  ou 
quatre  pouces  d’étendue  à  la  partie  inférieure  et.  externe  du 
cou  ,  et  à  la  prolonger  j  usqu’à  la  clavicule.  Cette  première  inci¬ 
sion,  située  derrière  le  bord  externe  du  muscle  sterno-mastoï- 
dien,  doit  intéresser  la  peau,  le  tissu  cellulaire  et  Je  muscle 
peaucier  :  on  trouve  alors  quelques  rameaux  veineux  qui  se 
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-rendent  dans  les  j ugulaires  ;  on  doit  les  embrasser  par  deux  li¬ 
gatures,  et  les  couper  dans  l’intervalle.  Une  sonde  cannelée, 
-glissée  sous  le  muscle  scapulo  hyoïdien,  en  facilitera  la  sec¬ 
tion,  et  l’on  arrivera  enfin  sur  le  bord  externe  du  scalène  an¬ 
térieur;  un  bistouri  courbe  et  boutonné  sera  peu  h  peu  et  avec 
précaution  porté  à  plat  derrière  ce  muscle,  à  une  profondeur 
convenable,  pour,  en  relevant  l’instrument,  diviser  près  de 
son  insertion  le  tiers  ou  la  moitié  externe  des  fibres  de  ce 
muscle,  et  même  sa  totalité  si  la  circonstance  l’exige.  Alois  on 
découvre  dans  le  fond  de  la  plaie  l’artère  sous  ciavière  isolée 
et  située  dans  l’aire  d’un  triangle  dont  le  plexus  brachial 
forme  le  côté  supérieur,  la  veine  sous-clavière  le  côté  infé¬ 
rieur,  et  le  muscle  scalène  la  base.  Ces  parties  sont  tellement 
séparées  les  unes  des  autres ,  qu’on  peut ,  sans  aucune  dissec¬ 
tion  ,  passer  facilement  une  ligature  autour  de  l’artère;  en  se 
servant  de  l’aiguille  de  M.  Descliamps.  Ce  procédé,  qui  paraît 
très  simple  sur  le  cadavre,  n’est  pas  d’une  aussi  facile  exécu¬ 
tion  sur  le  vivant. 

Le  docteur  Post,  de  New-Yorck,  rapporte,  dans  les  Tran¬ 
sactions  médico-chirurgicales,  vol.  vu,  part.  11,  pag.  , 
nne  observation  sur  un  anévrysme  au  bras  guéri  par  la  liga¬ 
ture  de  l’artère  sous-clavière.  La  tumeur,  qui  avait  son  siège 
à  la  partie  supérieure  et  interne  du  bras,  était  plus  grosse 
qu’un  œuf  d’oie,  et  sa  base  s’étendait  dans  l’aisseile.  Ces  cir¬ 
constances  s’opposant  à  ce  que  l’opération  fût  pratiquée  dans 
l’aisselle,  on  se  détermina  à  lier  l’artère  audessus  de  la  clavi¬ 
cule.  «  Une  incision  à  la  peau  commençant  au  bord  externe  du, 
tendon  du  muscle  sterno  mastoïdien ,  fut  prolongée  dans  une 
longueur  de  trois  pouces  et  dans  une  direction  un  peu  déviée 
d’une  ligne  parallèle  à  la  clavicule  :  il  en  résulta  la  division 
de  la  veine  jugulaire  externe ,  dont  l’hémorragie  exigea  une  li¬ 
gature;  et,  en  poursuivant  l’opération,  il  devint  également 
nécessaire  de  lier  trois  ou  quatre  branches  artérielles  qui 
avaient  été  intéressées.  L’artère  sous-clavière  fut  alors  trouvée 
immédiatement  sur  le  côté  externe  des  muscles  scalènes  ,  et  on 
la  découvrit  avec  facilité;  trois  branches  nerveuses  considé¬ 
rables,  en  contact  avec  l’artère,  passaient  sur  elle  dans  cet  en¬ 
droit;  ces  branches  s’étendaient  inférieurement  jusqu’à  Ja  poi¬ 
trine.  On  la  sépara,  et  la  ligature  fut  passée  très- aisément  sous 
l’artère  au  moyen  d’un  instiument  particulier  :  la  ligature  de 
l’artère  fit  cesser  toute  pulsation  dans  Je  membre;  les  bords  de 
la  plaie  furent  rapprochés,  assujettis  par  des  points  de  suture 
et  des  bandelettes  agglutinatives;  eufin,  de  légers  plumasseaux 
de  charpie  complétèrent  l’appareil.»  Les  premiers  jours,  le 
malade  se  plaignit  de  vives  douleurs  le  long  du  bras ,  que  l’on 
calma  par  la  teinture  d’opium;  les  jours  suivans ,  la  tumeur 
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anévrysmale  s’ouvrit  et  donna  issue  à  quelques  onces  de  sang 
grumeux;  le  membre  conserva  sa  tempe'rature  naturelle  :  un 
mois  environ  après  l’ope'ration,  la  plaie  était  entièrement 
guérie,  Ja  santé  générale  parfaitement  bonne,  le  malade  souf¬ 
frait  un  peu  à  l’extrémité  des  doigts,  mais  la  faculté  de  se  servir 
de  son  doigt  augmentait  chaque  jour.  M.  lîreschet  rapporte 
tous  les  détails  de  cette  opération  dans  sa  traduction  de  l’ou¬ 
vrage  des  Maladies  des  artères  et  des  veines  par  Jos.  Hodgson. 

.(«>) 

sous  cutané,  subcuttineus  :  qui  est  sous  la  peau.  Ainsi,  on 
dit  le  tissu  cellulaire  sous  cutané,  les  nerfs  et  les  artères  sous- 
cutanés. 

Artère  sous-cutar.ee  abdominale  ■  très-petite  et  très  longue, 
mais  d’une  existence  constante,  cette  altère  naît  d-  l’artère 
fémorale,  immédiatement  audessous  de  I  arcade  crurale,  et 
remonte  aussitôt  obliquement  en  dehors  entre  .i’aponévrosé 
abdominale  et  les  tégumens,  jusqu’au  niveau  de  l’ombilic. 
Elle  donne  des  rameaux  aux  ganglions  lymphatiques  et  an 
tissu  cellulaire  du  pli  de  l’aine,  à  la  peau  et  aux.  muscles  de 
l’abdomen.  Elle  s’anastomose  avec  celle  du  côté  opposé,  avec 
l’épigastrique  et  la  mammaire  interne.  (m.  p.) 

sous- diaphragma ti que  :  qui  est  audessous  du  diaphragme. 
M.  Chaussier  a  donné  ce  nom  aux  al  tères  que  l’on  appelle  or¬ 
dinairement  diaphragmatiques  inférieures.  Voyez  diaphrag¬ 
matique. 

Le  plexus  sous -diaphragmatique  est  formé  par  quelques 
filets  nerveux  qui,  partis  du  plexus  solaire,  accompagnent  les 
artères  diaphragmatiques  inferieures;  quelques-uns  se  perdent 
dans  les  fibies  charnues  du  diaphragme;  Voyez  sîmpathique 
(nerf).  (m.  p.) 

sols- épineux  :  qui  pst  audessous  de  l’épine, 

La  fosse  sous-épineuse  est  placée  audessous  de  l’épine  de 
l’omoplate  et  loge  le  muscle  suivant  : 

Muscle  sous  e'pir.eux.  M.  Chaussier  l’appelle  grand  sus  sca- 
pulo  trochitérien  ; Sccmrnerring,  musculusinfrà-spinalut  :  large, 
assez  épais,  triangulaire,  ce  muscle  est  b. idc  en  ar.ièie  par 
une  aponévrose  mince  qui  se  prolonge  en  bas  sur  le  muscle 
petit  rond,  pour  s’implanter  à  une  ciete  osseuse  intermédiaire 
à  lui  et  au  grand  rond,  se  fixe  en  haut  à  IVpiné  de  l’omo¬ 
plate,  en  se  continuant,  avec  les  insertions  des  muscles  tra¬ 
pèze  et  deltoïde,  et  en  dedans  au  bord  spinal  de  cetos,  et  qui 
se  perd  enfin  sur  la  capsule  de  l'articulation  de  l’huméi  us  asec 
l’oinoplate.  Quelques  fibres  charnues  provienutnl  de  cette 
aponévrose,  mais  le  plus  grand  nombie  se  fixe  aux  deux  tiers 
internes  de  la  fosse  sous-épineuse.  Paimi  ces  fibres,  les  supé¬ 
rieures  se  portent  horizontalement  en  dehors,  les  suivantes 
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d'autant  plus  obliquement,  qu’elles  sont  plus  inférieures.  Elfes 
se  rendent  à  une  aponévrose  qui  occupe  d’abord  la  partie 
moyenne  du  muscle  qui  les  reçoit  surtout  par  sa  face  interne, 
qui  est  plus  près  par  conséquent  de  la  partie  postérieure  que 
de  l’antérieure  du  muscle,  et  qui ,  vers  l’humérus,  dégénère  en 
un  tendon  large  et  épais,  lequel  perce  la  capsule,  ou  plu¬ 
tôt  s’identifie  avec  elle  après  l’avoir  recouverte ,  et  vient  s’im¬ 
planter  au  milieu  de  la  grosse  tubérosité  de  cet  os. 

Le  sous-épineux,  recouvert  par  le  deltoïde, .  un  peu  par  le 
trapèze  et  par  la  peau,  est  appliqué  sur  la  fosse  sous-épineuse 
dont  le  séparent  en  dehors  beaucoup  de  tissu  cellulaire,  les 
vaisseaux  et  nerfs  sus-scapulaires ,  et  sur  une  partie  de  l’arti¬ 
culation  humérale. 

Lorsque  le  bras  est  abaissé,  le  muscle  sous-épineux  lui  im¬ 
prime  un  mouvement  de  rotation  en  dehors  ;  s’il  est  élevé ,  il 
le  porte  en  arriérer  (m.p.)  - 

sous -MAxitLAiRE,  sub  maxillaris  ••  qui  est  andessous  de  la 
mâchoire.  La  gland e  sous-maxîllairé  est  une  des  glandes  sali¬ 
vaires.  Voyez  MAXILLAIRE,  SALIVAIRE.  (m.  î>.) 

sous  maxillo-cutané  ,  infret  maxillo  cutaneus.  Dumas  a 
donné  ce  nom  au  muscle  de  la  houppe  du  menton  ou  incisif 
inférieur.  Voyez  houppe.  (h.  r.) 

sovs  MAXii.Lo-iÂBiAii, infràmaxillolabiaiis.  Dumas  a  donné 
ce  nom  au  musçle  triangulaire  des  lèvres  que-M,  Chaussier 
appelle  maxillo-labial.  Voyez  ce  mot ,  tom.  xxxi ,  pag.  264. 

(M-P.) 

sous-MÉTACARPO-LATÉRi-rii  al  anciens,  infrà  metacarpo-lateri- 
phalangiani.  Dumas  a  ainsi  appelé  les  muscles  interosseux 
palmaires  ou  antérieurs  que  M.  Chaussier  nomme  métàcarpo- 
phalangiens-latéraux  palmaires.  Voyez  métacarpo-phalangien. 

sous-métatarso-latéri-fhalangiens,  infrà  metatarso-late- 
ri-phalangiani.  Dumas  a;  ainsi  appelé  les  muscles  interosseux 
plantaires  que  M.  Chaussier  nomme  métatarso-phalangiens- 
latéraux.  Voyez  métatarso-phalangien.  (m.  p  ) 

sous-occipital  :  qui  est  audessous  de  l’os  occipital. 

Nerf  sous- occipital.  Ce  nerf  est  appelé  première  paire  cer¬ 
vicale  par  beaucoup  d’anatomistes ,  première  paire  trache’- 
lienne,  par  M.  Chaussier,  nervus  cervicalis  primus ,  par  Sœm- 
merring;  il  naît  sur  les  côtés  de  la  moelle  vertébrale  audes- 
sous  de  son  renflement  supérieur,  par  sept  ou  huit  filets 
réunis  en  deux  ou  trois  faisceaux  au  devant  du  ligament  den¬ 
telé..  Quelquefois  deux  ou  trois  autres  filets,  sortis  de  la  moelle 
derrière  ce  ligament,  lui  forment  une  racine  à  part  et.  un  peu 
inférieure  à  l’autre  j  le  nerf  spinal  passe  quelquefois  entre  ces 
deux  origines;  mais,,  le  plus. ordinairement,  il  est  placé  dei> 
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rière  îa  postérieure,  et  communique  avec  l’antérieure.  Quoi 
qu’il  eu  soit ,  les  deux  racines  du  nerf  se  portent  en  convergeant 
vers  le  canal  fibreux  de  la  dure-mère,  qui  transmet  au  dedans 
l’artère  vertébrale;  elles  traversent  ce  canal  en  sens  inverse  de 
ce  vaisseau ,  toujours  collées  à  lui  par  un  tissu  cellulaire  assez 
serré.  A-la  sortie  de  ce  canal,  elles  se  réunissent  et  forment 
un  ganglion  fort  allongé  et  grisâtre ,  d’où  s’échappent  deux 
branches,  l’une  antérieure,  l’autre  postérieure. 

La  branche  antérieure  se  porte  d’abord  de  dedans  en  dehors , 
derrière  l’artère  vertébrale,  ensuite  elle  se  contourne  sur  le 
côté  externe  de  cette  artère-,  marche  de  derrière  en  devant  au- 
dessus  de  l’apophyse  transverse  de  l’atlas,  et  va  sortir  entre 
Jes  muscles  petit  droit  antérieur  et  droit  latéral  de  la  tête. 
Alors  elle  change  de  direction,  descend  au  devant  de  l’apo¬ 
physe  transverse,  et  se  termine  en  s’anastomosant  avec  un 
filet  du  premier  nerf  cervical,  de  manière  à  embrasser  cette 
apophyse  par  une  espèce  d’anse.  Celte  branche  donne  des  filets 
aux  muscles  grand  et  petit  droits  antérieurs  de  la  tête,  an 
droit  latéral ,  au  grand  droit,  au  ganglion  cervical  supérieur , 
aux  nerfs  vague  et  hypoglosse. 

La  branche  postérieure  plus  grosse  que  la  précédente,  se 
porte  en  arrière  et  en  haut  dans  le  tissu  cellulaire  graisseux  qui 
.remplit  l’espace  triangulaire  borné  par  les  grand,  petit  obli¬ 
ques  et  grand  droit  postérieur  de  la  tête,  où  elle  se  divise  , 
après  un  court  trajet,:  en  trois  rameaux  qui  s’écartent  les  uns 
des  autres  , en  rayonnant.  Le  premier,  supérieur  et  interne , 
marche  presque  transversalement  de  dehors  en  dedans  entre 
.le  grand  complexus  et  le  grand  droit  postérieur  de  la  tête ,  et 
se  divise  en  plusieurs  filets  qui  se  distribuent  à  ces  muscles  et 
au  petit  droit  postérieur.  Le  second,  supérieur  et  externe , 
monte  obliquement  en  dehors,  s’enfonce  dans  le  muscle  obli¬ 
que  supérieur  de  la  tête,  et  s’y  perd  par  un  grand  nombre  de 
filets.  Le  troisième,  inferieur,  descend  vers  la  partie  moyenne 
du  bord  supérieur  du  muscle  grand  oblique  de  la  tête,  et  se  di¬ 
vise  en  un  grand  nombre  de  filets,  dont  les  uns  se  perdent 
dans  l’épaisseur  de  ce  muscle ,  et'les  autres  vont  s’anastomoser 
avec  la  branche  postérieure  de  la  première  paire  cervicale.  Les 
derniers  sont  ordinairement  au  nombre  de  deux;  l’un’ passe 
derrière  le  muscle  oblique  inférieur  dq  la  tête,  et  l’autre  tra¬ 
verse  l’épaisseur  de  ce  muscle.  Leur  grosseur  est  trèsrvariàble. 

Chez  plusieurs  sujets,  au  lieu  de  ces  trois  rameaux,  la 
branche  se  divise  en  sept  ou  huit  filets  qui  se  rendent  immé¬ 
diatement  à  leur  destination.  (m.  r  ) 

sous-oPTi-spHÉNO  scléroticien,  infràopli  spheno-scleroli- 
cus  : nom  du  musclé  droit  inférieur  de  l’œil;  ce  muscle,  cou¬ 
ché  sur  le  plancher  de  l’orbite,  naît  en  arrière  d’un  tendoa 
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qui  lui  est  commun  avec  les  muscles  droits  iutèrne  et  externe,’ 
et  se  porte  horizontalement  vers  le  globe  de  l’œil  où  il  se  ter¬ 
mine  par  une  aponévrose  mince,  qui  s’identifie  avec  la  mem¬ 
brane  sclérotique.  Sa  face  inférieure  e>t  séparée  du  plancher 
de  l'orbite  par  une  certaine  quantité  de  tissu  adipeux  et  re¬ 
couverte  en  devant  par  la  conjonctive.  La  face  supérieure  est 
en  rapport  avec  le  nerf  optique,  une  branche  du  nerf  moteur 
oculaire  commun. 

Ce  muscle  est  antagoniste  du  droit  supérieur?  il  tire  l’oeil 
en  bas.  (m.  *•) 

sous  orbitaiee,  infrà  orliiaris  :  qui  est  placé  sous  l’orbite. 
Trou  sous  orbitaire,  il  est  creusé  dans  l’os  maxillaire  supé¬ 
rieur  ,  et  vient  aboutir  audessus  de  la  fosse  canine.  Voyez  mâ¬ 
choire. 

Artère  sous-orbitaire.  Elle  est  fournie  par  l’artère  maxil¬ 
laire  interne  au  niveau  de  l’orbite,'  parcourt  le  canal  sous-or¬ 
bitaire,  et  se  distribue  aux  musclés  de  la  face.  V oyez  maxil¬ 
laire,  tom.  xxxi,  pag.  i5g. 

La  veine  suit  le  même  trajet  que  l’artère. 

Nerf  sous  orbitaire.  C’est  ün.  rameau  du  nerf  maxillaire  su¬ 
périeur,  qui  est  lui  même  uue  branche  du  trijumeau.  Voyez 
jumeau,  tom.  xxvi,  pag.  5oo.  (m.p.) 

sous  poplité  ,  subpopli teus.  Spigel  a  donné  ce  nom  au  mus¬ 
cle  poplité’.  Voyez  ce  mot.  («•  ?•) 

sous-pubien,  irfrà  pubianus  :  qui  est  audessous  du  pubis. 
Trou  sous  pubien.  Ou  appelle  ainsi  le  trou  que  présente  an¬ 
térieurement  l’os  iliaque,  et  que  plusieuis  anatomistes  appel¬ 
lent  ovalaire r  obturateur.  Ce  trou  est  fermé  en  grande  partie 
par  uti  ligament  que  l’on  appelle  sous-pubien ,  lequel  est  très- 
fort  ,  et  se  fixe  de  l’un  et  l’autre  côté  à  la  partie  supérieure  et 
interne  des  branches  obliques  de  l’arcade  pubienne,  (m.  r.) 

sous  pubto  C0CCY61EN  ,  infrà  pubio-coccygianus  :  nom  du 
muscle  releveur  de  l’anus,  ainsi  appelé  parce  qu’il  s’étend  de 
la  partie  inférieure  du  pubis  au  coccyx.  Voyez  beleveuh, 
tom.  xlvii  ,  pag.  44®*  ("•  p') 

sous  pubio  créti  tibial  ,  infra  pubio-creti  libialis.  Dumas  a 
donné  ce  nom  au  muscle  droil  ou  grqle  interne  (sowrpubio- 
pre'dbial,  Ch.).  (m.  p.) 

sous  pub* o  fémoril,  irfrà  pubio  femoralis ,  nom  du  mus¬ 
cle  second  adducteur  de  la  cuisse,  ainsi  appelé  parce  qu’il 
s’étend  depuis  la  face  antérieure  delà  branche  du  pubis,  jus¬ 
qu’à  la  paitie  supérieure  et  interne  de  la  ligue  âpre  du  fémur, 
près  de  deux  pouces  au  dessous  du  petit  trochauter.  Voyez 
PUBIO  FÉMORAL,  IOIB.  XLU,  p.  65. 

Artère  sous  pubio  fémorale.  M.  Chaussier  appelle  ainsi  l’ar- 
•tère  obturatrice.  Elle  naît  le  plus  communément  de  l’hypo-. 
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gastrique,  ou  de  la-  fessière  ;  mais  quelquefois  elle  est  pro¬ 
duite  par  l’épigastrique,  et  dans  ee  dernier  cas,  elle  descend» 
verticalement  derrière  l’os  des  îles  jusqu’au  tronc  sous  pubien  j. 
dans  le  premier  cas,  elle  se  dirige  en  avant  et  en  dehors,  puis 
se  contourne  horizontalement  dans  l’excavation  du  bassin  sur 
le  muscle  obturateur  interne  au-dessous  du  nei  f  du  même 
nom,  avec  lequel  elle  soit  dm  bassin  par  l’espace  vide  que 
laisse  le  ligament  obturateur,  dans  ce  trajet ,  elle  est  légère¬ 
ment  flexueuse^  Près  de  son  origine,  elle  donne  un  rameau  - 
assez  volumineux  qui  remonte  sous  le  nerf  obturateur,  par¬ 
vient  dans  la  fosse  iliaque,  et  se  répand  profondément  dans, 
le  muscle  de  ce  nom.  Elle  jette  ensuite  un  grand  nombre  de 
ramuscules  dans  le  muscle  obturateur,  sur  les  ganglions  lym¬ 
phatiques  voisins ,  et  quelquefois  sur  la  vessie.  Immédiatement,, 
avant  de  s’engager  dans  Je  tronc  sous  pubien  ,.elledonne  une 
petite  branche  qui  se  porte  derrière  la  symphyse  du  pubis,,, 
répand  quelques  ramifications  sur  le  périoste,,  et  s’anasto¬ 
mose  avec  une  branche  semblable  de  l’obturatrice  opposée. 
A  sa  sortie  du  bassin ,  sur  le  bord  supérieur  du  muscle  obtura¬ 
teur  externe,  l’artère  sous-pubio-fémorale  se  partage  en  deux, 
branches ,  l’une  antérieure,  l’autre  postérieure. 

La  branche  antérieure  peut  être  regardée  comme  la  conti¬ 
nuation  du  tronc  de  cette  artère,  elle  descend  entre  le  pre¬ 
mier  et  le  second  adducteurs,  donne  des  rameaux  à  ces  mus¬ 
cles,  au  troisième  adducteur,  à  l’obturateur  externe,  au  pec¬ 
tine,  au  droit  interne,  et  même  aux  tégumens  de  la  cuisse  efe 
des  parties  génitales...  Un  rameau  parcourt  le  bord  interne  dit 
trou  ovalaire, .et  s’anastomose  avec  un  semblable  delà  branche- 
postérieure. 

La  branche  postérieure- marche  le  long  du  bord  externe  du, 
trou  ovalaire  ,  envoie  des  rameaux  aux  deux  muscles  ob¬ 
turateurs,  à  l’articulation  du, fémur,  et  va  se  perdre  dans  le 
second  et  le  premier  adducteur  de  la  cuisse,  dans  le  carré  efc 
la  partie  supérieure  des  demi-membraneux  et  biceps.  Elle 
donne  uu  rameau-quî  remonte  le  long  du  bord  supérieur  dir 
trou  sous-pubien,  et  s’anastomose  par  arcade  avec  celui  qui 
est  fourni  par  la  branche  antérieure.  Les  deux  branches  de 
l’obturateur  s’anastomosent  avec  la  circonflexe  interne,  la,, 
honteuse  interne  et  l’ischiatique.  (-»•■*.) 

sotjs-pueio  -  prétibial  ,  infrà  pubio  prœlibialis  «  nom  du 
muscle  grêle  ou  droit  interne  de  ia  cuisse,  ainsi  appelé  parce 
qu’il  s’étend  de  la  branche  du  pubis,  à  ia  partie  supérieure  , 
antérieure  et  interne  du  tibia, 

Placé  en  dedans  de  la  cuisse,  allongé,  aplati,  mince  ce 
muscle  s’attache  dans  l’espace  de  deux  pouces,  et  par  des  apo¬ 
névroses. plus  prononcées  en  devant  qu’ea.arxi.ère,  .k  la. parties 
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interne  de  la  lame  osseuse  qui  est  entre  la  symphyse  pubienne 
et  l’ischion.  Delà,  il  descend  verticalement  en  dedans  de  la 
cuisse,  se  rétrécit  rapidement,  et  arrive  près  du  genou;  il  se 
terminé  par  un  tendon  grêle  et  arrondi  qui  commence  sur  le 
boi  d  postérieur  du  muscle  à  la  partie  moyenne  de  la  cuisse,  et 
qui  est  accompagné  eu  avant  par  les  fibres  charnues  jusqu’au 
genou  :  là ,  il  devient  libre ,  passe  derrière  le  condyle  interne 
du  fémur,  s’élargit,  descend  d’arrière  en  avant  sur  la  partie 
•supérieure  et  interne  du  tibia,  et  se  fixe  à  cet  os  derrière  celui 
du  muscle  couturier;  par  son  bord  postérieur,  il  envoie  une 
expansion  fibreuse  à  l’aponévrose  de  la  jambe. 

Subjacent  à  l’aponévrose  crurale,  et  un  peu  en  bas  au  cou¬ 
turier,  ce  muscle  recouvre  les  trois  adducteurs,  le  demi  apo- 
névrotique  et  l’articulation  fémoro  tibiale.  ’  - 

Le„muscle  sous-puLio  prétibial  fléchit  ia  jambe  sur  la  cuisse 
ou  la  cuisse  sur  la  jambe  :  si  la  jambe  est  étendue,  il  rappro¬ 
che  la  cuisse  de  celle  du  côté  opposé,  etc.  (“'• p-) 

soxrs-püBio-TBOCHANTERiEN  exterke,  infrà  pubio-trochante- 
rianus  exterior  •  nom  du  muscle  obturateur  externe,  ainsi  ap¬ 
pelé  parce  qu’il  s’étend  depuis  les  bords  du  trou  sous-pubien 
jusqu’à  la  partie  postérieure  et  inférieure  de  la  cavité  du  grand 
trochanter. 

Aplati,  triangulaire,  ce  muscle  est  placé  à  la  partie  anté¬ 
rieure  du  bassin  et  supérieure  de  la  cuisse;  il  prend  naissance 
sur  la  lame  de  l’os  des  îles  qui  borne  en  avant  le  trou  sous- 
pubien  ,  et  à  la  partie  interne  de  la  face  antérieure  du  ligament 
obturateur ,  par  des  fibres  aponévrotiques.  De  là  les  fibres  char¬ 
nues  se  dirigent  eu  dehors,  les  inférieures  horizontalement,  les 
supérieures  obliquement  en  convergeant  les  unes  vers  les  au¬ 
tres  ;  toutes  viennent  se  rendrç  à  un  tendon  d’abord  très- 
éiargi  et  caché  dans  leur  épaisseur  où  il  naît  par  des  lan¬ 
guettes,  puis  rétréci,  puis  épais  et  isolé.  Ce  tendon  se  con- 
îourne  sous  le  col  du  fémur,  adhère  un  peu  à  la  capsule 
fibreuse ,  et  vient  s’attacher  dans  la  cavité  trochantérienne  sous 
le  jumeau  inférieur. 

Ce  muscle  est  recouvert  par  les  muscles  pectiné,  adducteur 
et  carré  ;  il  recouvre  l’os  iliaque,  le  ligament  obturateur  et  la 
capsule  fibreuse  de  l'articulation  iléo-fémorale. 

Le  muscle  sous-pubio-trochantérien  externe  est  rotateur  eu 
dehors  et  adducteur  de  la  cuisse.  (m,  p.) 

souspubiotrochantérien  intebne  ,  infrà  pulio  troclian- 
terianus  interior,  nom  du  muscle  obturateur  interne  ;  ainsi 
appelé  parce  qu’il  s’éterid  depuis  le  trou  sous  pubien  et  la 
face  interne  du  ligament  qui  le  ferme  jusqu’à  la  cavité  du 
grand  trochanter. 

Aplati ,  triangulaire ,  réfléchi  sur  lui-même,  ce  muscle  est 


SOU  233 

siitic  dans  le  bassin  et  à  la. partie  supérieure  et  postérieure  de 
la  cuisse;  il  s’insère  par  des  fibres  aporiévrotiques  peu  appa¬ 
rentes  sur  la  face  poste'rieurè  du  pubis,  en  dedans  et  âudessus 
du  trou  sous-pubien ,  sur  ie  ligament  obturateur ,  excepte  à 
l’endroit  du  passage  des  vaisseaux  et  nerfs,  ou  il  tient  a  une 
petite  arcade  fibreuse ,  et  sur  la  surface  osseuse  qui  se'pare  le 
trou  sous-pubien,  de  l’échancrure  sciatique ,  immédiatement; 
audessous  du  détroit  supérieur  du  bassin.  De  tous  cespoirjts  , 
les  fibres  charnues  descendent  en  convergeant  toutes  les  unes 
vers  les  autres,  et  viennent  se  rendre  à  un  tendon  qui  naît 
dans  leur  épaisseur  par -quatre  ou  cinq  languettes  distinctes, 
paraît  ensuite  sur  leur  face  externe,  en  continuant  d’être  ainsi 
partagé,  se  porte  vers  la  petite  échancrure  sciatique",  se  réflé¬ 
chit  en  cet  endroit,  où  de  petites  saillies  cartilagineuses  sépa¬ 
rent  souvent  ses  portions ,  s’isole  des  fibres  charnues ,  se  réunit 
en  un  seul  faisceau,  devient  horizontal,  se  place  entré  les 
jumeaux,  reçoit  leur  insertion,  et  vient  sé terminer  avec  eux 
dans  la  cavité  troehantérienné ,  entre  les  muscles  pyramidal 
et  obturateur  externe.  Dans  le  bassin,  ce  muscle  correspond, 
en  devant,  à  l’os  iliaque  et  au  ligament  obturateur;  en  arrière, 
à  une  aponévrose  à  laquelle  s’insère  le  releveur  de  l’anus. 

A  l’endroit  où  le  muscle  sous-pubio  trochantérien  interne 
se  réfléchit ,  on  rencontre  une  membrane  synoviale  très-dis¬ 
tincte  ,  très -humectée,  tapissant  le  cartilage  qui  encroûte 
l’échancrure  sciatique ,  puis  se  réfléchissant  sur  le  tendon ,  sur' 
ses  languettes ,  et  un  peu  sur  les  fibres  charnues  qu’elle 
tapisse. 

Le  muscle  que  nous  venons  de  décrire  est  rotateur  en  de¬ 
hors  et  abducteur  de  la  cuisse.  (m.  P.) 

-  sous  scapulaire  ,  infrà  scapularis ,  se  dit  de  ce  qui  est  sous 
l’omoplate  que  les  Latins  et  même  quelques  modernes  nom¬ 
ment  scapulum. 

I.  ha  fosse  sous- scapulaire  fait  partie  de  la  face  costale  de 
l’omoplate  (  Voyez  ce  mot)  ;  elle  est  recouverte  parle  muscle 
suivant. 

IL  Muscle  sous-scapulaire.  M.  Chaussier  l’appelle  sous- 
scapulo  -trochinien  ;  Sœmmerring  ,  musculus  sub scapularis . 
Large,  aplati,  triangulaire,  il  naît  sur  les  trois  quarts  internes 
de  la  fosse  sous-scapulaire,  soit  du  périoste ,  soit  par  des 
cloisons  aponévrotiques  intermédiaires  aux  fibres  charnues, 
et  fixées  elles-mêmes  aux  crêtes  osseuses  obliques  que  présente 
l’omoplate  en  cet  endroit.  De  là  les  fibres  charnues  se  portent 
toutes  en  dehors,  horizontalement  près  du  bord  coracoïdien, 
et  ensuite  d’autant  plus  obliquement  qu’elles,  deviennent  plus 
Inférieures ,  pour  se  rendre  à  un  tendon ,  qui,  naissant  d’abord 
dans  leur  épaisseur  par  des  languettes  isolées  et  plus  appa- 
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rentes  en  arrière  qu’en  devant ,  vient,  en  se  confondant  telîe-i. 
meut  avec  la  capsule  fibreuse  qu’on.  ne  peut  l’en  se'parer  ,, 
s’attachera  la. petite  tubérosité  humérale;  eu  haut,  le  glisse¬ 
ment  de  ce  tendon  est  favorisé  sous  l’apophjse  coracoïde- 
par  une  petite  synoviale  communiquant  avec  celle  de  l’ar¬ 
ticulation. 

Le  muscle  sous-scapulaire  concourt  d’abord  avec  le  grand- 
dentelé  à  former  le  creux  de  l’aisselle,  puis  il  est  caché  par  le 
biceps ,  le  coraco-brachial  et  le  deltoïde  ;  il  recouvre  la  cap¬ 
sule  fibreuse  et  la  fosse  sous-scapulaire  dont  le  sépare  devant 
ses  attaches  un  peu  de  tissu  cellulaire. 

Lorsque  le  bras  est  éloigné  du  corps ,  le  muscle  sous  sca¬ 
pulaire  peut  l’en  rapprocher;  lorsqu’il  est  dans  son;  attitude- 
naturelle ,  il  le  fait  tourner  en  dedans  ;  s’il  est  élevé ,  il  l’a¬ 
baisse  ;  il  affermit  aussi  l’articulation. 

III.  Nerfs  sous  scapulaires.  Ils  naissent  du  plexus  brachial 
et  quelquefois  du  nerf  axillaire,  qui  eu  provient  lui-même, 
soit  isolément ,  soit  par  un  tronc  commun.  Leur  nombre  esfe 
aussi  sujet  à  varier  que  leur  origine,  mais  le  plus  ordinai¬ 
rement  on  en  rencontre  trois. 

La  grande  branche  sous-scapulaire  naît  de  la  partie  posté¬ 
rieure  du  plexus^,  descend  derrière  les  vaisseaux  axillaires, 
entre  le  grand  dentelé  et  la  partie  antérieure  du  sous  scapu¬ 
laire,  traverse  la  face  interne  du  grand  rond,  se  porte  aü 
devant  de  celle  du  graiid  dorsal,  et  s’y  perd  par  deux  ou  trois, 
rameaux. 

La  petite  branche  sous-scapulaire  sort  en  arrière  du  plexus, 
se  jette  sur  la  face  interne  du  muscle  sous  scapulaire  et  s’y 
distribue. 

La  branche  sous- scapulaire  moyenne  a  quelquefois  une  ori¬ 
gine  commune  avec  la  première,  et  vient  souvent  aussi  du. 
nerf  axillaire.  Elle  descend  obliquement  le  long  du  muscle 
s.ous-scapulaire,  et  va  se  ramifier  dans  son  épaisseur  ainsi  que 
dans  les  muscles  grand  et  petit  ronds. 

IV.  Artère  sous-scapulaire.  M.  Chaussier  appelle  ainsi  l’ar¬ 
tère  scapulaire  commune  de  M.  Boyer,  ou  la  scapulaire  infé¬ 
rieure  dc-Bichat;  c’est  la  sous-scapulaire  inférieure  de  Sabatier 
qui  a  donné  le  nom  de  sous-scapulaire  supérieure  à  une 
brandie  si  peu  constante,  que  les  autres  anatomistes  ne  Jui 
donnent  point  de  nom  particulier.  Voyez  scapulaire. 

sous-scAputo-TROCHiNiErr.  Le  professeur  Chaussier  donne 
ce  nom  au  muscle  sous-scapulaire.  Voyez  ce  mot. 

sous-spiKi-scAPULO-TRocHiNiER,  in  fi  à  spini scapulo  troehir: 

tenus.  Dumas  a  donné  ce  nom  au  muscle  sous-épineux. 
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sous  sternal.  M.  Chaussier  appelle  ainsi  l’artère  mam¬ 
maire' interne,  parce  qu’en  effet  elle  est  placée  en  grande 
partie  sous  le  sternum.  Voye s  mammaire,  loin,  xxx,  pag-,  3^5. 

sous  trochantérien  ,  infra  trochanterianus  ;  qui  est  au- 
dessous  du  grand  trochanter.  M.  Chaussier  appelle  artère, 
sous-lrochantêrienne ,  'a  circonflexe  interne ,  division  de  la 
profonde  fémorale.  Voyez  circonflexe.  (m.  p.) 

sous-trochantinien  ,  infra  trochanûnianus ,  qui  est  audes- 
sous  du  petit  trochanter  (trochantin ,  Ch.).  M.  Chaussier 
appelle  artère  sous-trochanlinienne  l’artère  circonflexe  ex¬ 
terne  ,  division  de  la  profonde  fémorale.  V oyez  circonflexe. 

SOYONS  (eau  mine'rale  de).  Village  à  une  lieue  de  Va¬ 
lence  ,  sur  le  bord  du  Rhône.  1!  y  a  deux  sources  minérales  à 
un  petit  quart  de  lieue  et  au  couchant  de  ce  village  ;  elles 
sont  froides.  M,  Boniface  a  analysé  ces  eaux,  mais  ses  expé¬ 
riences  ont  besoin  d’être  répétées.  (m.  P.) 

SPA  (  eau  minérale  de  ).  Eaux  minérales  froides,  ferrugi¬ 
neuses,  carbouatées,  dont  on  a  traité  à  l’article  eaux  miné¬ 
rales  ,  tom.  xi,  pag.  64-  (F-  v-  M  ) 

SPAGYRISME  (secte  ou  système  médical).  Mot  dé¬ 
rivé  de  aircea  et  de  aysiça ,  c’est-à-dire  ,  séparer  et  ras¬ 
sembler.  Celte  dénomination  ne  fut  d’abord  appliquée  qc.’àla 
chimie  qui  s’occupait  de  l’analyse  des  métaux  et  de  la  recherche 
de  la  pierre  philosophale  ;  mais  les  médecins  qui  s’adonnèrent 
à  cette  science,  surtout  ceux  qui  partagèrent  les  extravagances 
de  Paracelse ,  ne  tardèrent  pas  de  prendre  le  titre  fastueux  de 
médecins  spagyristes,  prétendant  expliquer  les  changeraens 
qui  s’opèrent  dans  le  corps  vivant,  en  santé  et  en  maladie,  de 
la  même  manière  qu’ils  entendaient  ceux  que  le  feu  ordinaire 
produit  dans  les  autres  corps ,  se  vantant  de  pouvoir  à  volonté, 
par  certains  arcanes,  séparer  les  parties  impures  de  celles  qui 
sont  pures ,  réunir  cl  retenir  celles  qui  sont  homogènes.  On 
appelait  aussi  celte  doctrine,  médecine  hermétique ,  parce  que 
ces  moyens  de  guérison  étaient  supposés  avoir  été  trouvés 
dans  les  livres  d’Hermès  ou  Mercure,  qui  avait  inventé  les  re¬ 
mèdes  les  plus  héroïques,  tirés  des  trois  règnes  de  la  nature. 
Mais  le  nom  de  spagyriste  ,  d’après  son  étymologie,  je  sépare 
et  je  rassemble  ,  doit  s’appliquer  à  beaucoup  d’autres  hommes 
moins  estimables  que  les  chimistes,  qui  du  moins  trouvaient 
leurs  excuses  dans  leurs  veilles  continuelles  et  dans  leur  en¬ 
thousiasme  pour  leur  art  :  il  s’étend  à  tous  ceux  qui ,  présens, 
passés  et  futurs,  sans  aucune  considération  physiologique, 
ont  pris  le  corps  humain  pour  une  machine  inerte  ,  dont  ils 
prétendaient,  par  un  moyen  quelconque,  séparer  le  bon  d’avec 
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le  -mauvais ,  et  en  guérir  promptement  et  indubitablement 
toutes  les  maladies.  Par  conséquent,  une  courte  histoire  du 
spagrnstne  ne  sera  paf  entièrement  déplacée  dans  ce  recueil 
de  toutes  les  vérités  et  de  toutes  les  erreurs  médicales. 

1!  faut  nécessairement  remonter  très-haut  pour  suivre,  je 
ne  dis  pas  l’origine,  mais  l’histoire  de  celte  singulière  préten¬ 
tion  de  guérir  les  maladies,  de  prolonger  la  vie  ,  et  d’acquérir 
desri  dresses  ,  sans  se  donner  une  grande  peine;  il  ne  nous 
appartient  pas  de  connaître  l’origine  des  choses  ;  ou  plutôt  la 
faiblesse  de  l’homme  étant  donnée,  toutes  nos  études  nous 
conduisent  à  savoir  qu’il  n’est  lien  de  nouveau  sous  le  soleil , 
et  qu’il  u’est  point  d’absurdité  qui ,  de  tous  les  temps  ,  n’ait 
eu  déjà  ses  prôneurs  ;  mais  ce  principe  une  fois  admis  ,  nous 
devons  nous  attendre  à  voir  tous  les  mensonges,  toutès  les  ruses, 
les  suppositions  les  plus  incroyables,  se  cacher,  à  toutes  les 
époques ,  durant  les  progrès  de  la  raison  ,  et  se  montrer  de 
nouveau  avec  la  décadence  de  celle-ci ,  la  chute  des  empires, 
la  misère  et  la  dégradation  des  peuples.  Quoique  ce  que  noiis 
connaissons  des  anciens  etdes  nouveaux  peuples  du  Nord  et 
de  l’Occident ,  nous'  présente  des  superstitions  aussi  enracinées 
que  dans  l’Orient,  c’est  néanmoins  dans  cette  dernière  contrée  , 
qui  a  été  en  même  temps  le  berceau  des  sciences ,  que  nous 
devons  d’abord  étudier  l’histoire  du  spagyrisme  ,  de  son  oc¬ 
cultation  et  de  ses  triomphes ,  suivant  que  les  prêtres  d’Egypte 
(dont  la  doctrine  paraît  avoir  été  la  même  que  celle  des  Chal- 
tléens  et  des  Indiens)  'dépositaires  des  livres  attribués  à 
Hermès  ,  eurent  plus  ou  moins  de  crédit  et  d’autorité. 

Cet  Hermès,  appelé  encore  Trismégisie  ,  Mercure,  Tholh  , 
dont  quelques  critiques  nient  l’existence,  défendue,  au  con¬ 
traire  ,  par  Philon  ,  Josephe  ,  Clément  d’Alexandrie  ,  Plotin  , 
Porphyre,  Oiigène,  Jamblique  et  quelques  autres  écrivains 
des  premiers  siècles  de  notre  ère  ,  les  seuls  qui  nous  aient  con¬ 
servé  des  notions  sur  l’état  de  la  médecine  des  Egyptiens,  pa¬ 
rait  avoir  été  un  sage  ,  ou  plusieurs  sages  ,  nommés  pat- 
un  nom  collectif,  comme  on  l’a  fait  des  Hippocrates ,  qui 
avaient  consigné  dans  des  registres  devenus  sacrés  ,  les  tradi¬ 
tions  de  là  civilisation  qui  a  précédé  les  temps  historiques, 
sur  les  arts  concernant  la  médecine,  la  métallurgie  ,  l’astro¬ 
logie  et  la  devination  ,  traditions  mélangées  des  produits  d’une 
imagination  ardente  et  de  quelques  réalités.  Ces  documens  n’é¬ 
taient  communiqués  qu’aux  initiés ,  du  nombre  desquels  pa¬ 
rait  avoir  été  le  législateur  du  peuple  d’Israël.  Parmi  ces  livres 
sacrés  attribués  à  Hermès  ,  celui  dont  les  prêtres  faisaient  le 
plus  d’usage,  était  le  livre  intitulé  :  Des  trente-six  herbes 
sacrées  des  horoscopes ,  dont  se  moque  Galien  (Galen. ,  de 
Simpüc.  medic.facu.lt. ,  lib.  vi) ,  où  il  était  dit  qu’il  y  avait 
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trente- six  démons  ou  trente-six  dieux  de  Voir ,  qui  se  sont 
partage  le  corps  de  l’homme ,  lequel  se  trouve  divisé  en  au- 
'  tant  de  pal  lies  ;  que  ces  démons  ou  dieux  avaient  aussi  sous 
leur  domination  des  herbes  et  des  minéraux,  assignés  à  chaque 
partie ,  et  qu’il  suffisait  d’y  avoir  recours,  ou  d’invoquer 
chaque  démon  selon  la  partie  qui  était  malade,  pour  en  obte¬ 
nir  la  guérison.  Telle  était  Ja  médecine  hermétique  ,  celle  du 
peuple  crédule  et  ignorant ,  soumis  à  l’ancienne  lheurgie  égyp¬ 
tienne  ,  et  telle  est  pour  nous  la  source  première  de  tout  spa- 
gyrisme  ,  de  l’application  de  la  magie  et  des  sortilèges  à  la 
médecine. 

Ces  oracles  ,  qui  avaient  parlé  pendant  tout  le  temps  que 
régnèrent  les  Pharaons,  se  turent  après  la  conquête  d’Alexans 
dre,  du  moins  dans  les  villes  grecques  fondées  en  Egypte  par 
ce  prince  et  ses  successeurs.  Nous  ne  voyons  pas  que  les  sciences 
occultes  des  prêtres  de  Thèbes  aient  été  cultivées  au  musée 
d’Alexandrie  ,  établi  et  soutenu  par  la  dynastie  des  Ptolémées, 
ni  même  qu’elles  y  aient  été  connues  ,  excepté  par  quelques 
communications  qu’en  fit  Manelhon  ,  l’un  de  ces  prêtres.  Le 
règne  des  Grecs  sur  leNil ,  fut  celui  d’une  nation  chez  une  autre 
nation  ,  qui  conservent  toutes  les  deux  leurs  rits  et  leurs  usages; 
ITiistoire  de  l’ecole  d’Alexandrie  nous  apprend  que  durant  le 
cours  de  plusieurs  siècles  que  régnèrent  les  successeurs  de  Pto- 
lérnée  Lagus ,,  cette  école  ,  comme  celles  de  la  Grèce  ,  bannit 
de  l’étudè  de  la  médecine  cette  foule  d’opinions  superstitieuses 
répandues  en  Orient  ;  qu’elle* poursuivit  avec  ardeur  les  tra¬ 
vaux  des  philosophes  et  des  médecins  grecs  ,  etqu’clie  y  ajouta 
même  des  connaissances  plus  positives  en  anatomie  ,  dues  aux' 
savantes  recherches  d’Erasistrate  et  d’Hérophile  ;  qu’il  y  avait 
dans  ce  royaume  deux  médecines  ,  l’une  déduite  de  l’observa¬ 
tion  et  de  i’expérience  ,  d’après  les  principes  des  Asclépiades , 
les  connaissances  anatomiques,  et  les  travaux  d’Aristote  ,  con¬ 
tinués  par  Théophraste  ;  la  seule  reçue  par  les  hommes  éclairés 
et  d’un  sens  droit  ;  l’autre  mystique,  cabalistique,  théurgique, 
continuée  par  les  partisans  du  culte  d’isis  et  d’Osiris,  reçue 
par  le  vulgaire  et  soutenue  par  tous  ceux  qui  avaient  intérêt  h 
le  tromper.  Toutchangea  à  l’extinction  de  la  race  des  Lagides, 
et  par  les  conquêtes  des  Romains  ,  véritables  Vandales  de  ces 
temps-là.  Les  bibliothèques  furent  brûlées,  les  savans  dis¬ 
persés  ,  la  misère  des  peuples  fut  portée  à  son  comble  ;  partout 
l’on  avait  besoin  de  consolations,  et  l’on  était  disposé  à  recevoir 
les  doctrines  qui  promettaient  sous  un  sens  mystiquepin  meil¬ 
leur  avenir  ;  Cléopâtre,  expirant  sous  la  piqûre  d’un  aspic ,  est 
l’emblème  de  ce  que  l’école  d’Alexandrie  va  devenir  ;  les  ora¬ 
cles  parlèrent  de  nouveau,  les  livres  des  sibylles  et.  d’Hermès 
reprirent  leur  autorité  ;  il  se  forma  de.  nouveaux  savans ,  qui 
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s’initièrent  dans  les  sciences  occultes  de  l’Orient,  et  de  là  naquit 
le  syncrétisme,  mélange  informedu  mysticisme  et  de  ce  qui  res¬ 
tait  de  positif;  la  médecine  fut  altérée,  comme  toutes  les  au¬ 
tres  sciences  ;  l’anatomie  cessa  d’être  cultivée  ,  et  à  la  place 
des  Hérophile  et  des  Erasistrale,  s’élevèrent  'des  Ammouius 
Sackas,  des  Apollonius  de  Tyane  ,  et  autres  imposteurs  qui  , 
comme  les  cabalistes  des  quatorzième,  quinzième  et  seizième 
siècles,  les  Cagiiostro,  les  Mesmeret  les  autres  charlatans  de  nos 
jours  ,  se  vantèrent  d’avoir  puisé  auprès  des  sages  de  l’Orient 
et  dans  des  écrits  inconnus  au  vulgaire,  le  secret  de  guérir 
chaque  maladie  avec  des  paroles  ,  une  herbe  ou  un  minéral , 
de  procurer  l’immortalité ,  de  briser  le  fer  à  volonté ,  et  de 
donner  des  richesses,  en  changeant  en  or  les  métaux  les  plus 
communs  ;  car  toutes  ces  choses  ont  toujours  été  ensemble,  et 
la  porte  de  la  crédulité  une  fois  ouverte  ,  il  n’y  a  pas  de  raison 
pour  qu’il  n’y  entre  toutes  les  sottises  qui  peuvent  s’imaginer, 
tous  les  contes  les  plus  absurdes  et  les  plus  ridicules. 

Ce  qui  pourra  paraître  étonnant,  et  qu’on  ne  croirait  pas, 
si  Thistôire  ne  nous  en  fournissait  des  témoignages  authenti¬ 
ques  ,  si  même  nous  n’en  avions  eu  des  exemples  parmi  nos 
contemporains,  c’ést  que  les  mathématiciens  de  profession  , 
gens  que  l’on  croit  communément  doués  du  plus  grand  sens, 
lurent  précisément  ceux  qui ,  dans  la  décadence  des  sciences  , 
montrèrent  le  plus  de  penchant  pour  le  mysticisme  ,  la  magie, 
la  médecine  spagyrique.  Pythagore  ,  l’un  des  mathématiciens 
*  les  plus  célèbres  de  l’antiquité',  avait  employé  lès  nombres 
dans  ses  combinaisons  philosophiques,  simplement  comme 
langage;  et  tant  qu’ils  s’appliquèrent  à  l’élude  des  choses  en 
elles  mêmes ,  ses  successeurs  ne  considérèrent  les  nombres  que 
comme  une  manière  d’exprimer  les  quantités;  dès  que  les 
sciences  spéculatives  eurent  pris  la  place  des  réalités,  on  se 
complut  à  regarder  les  nombres  comme  là  science  des  rapports; 
et  l’arithmétique  comme  la  clef  de  la  science  universelle;  étant 
donné,  en  effet ,  que  les  chiffres  peuvent  se  prêter  à  toutes  les 
combinaisons,  un  mathématicien,  sans  livres,  sans  instru- 
mens  ,  et  même  sans  monde  ,  peut  rêver  tout  à  son  aise  toutes 
les  combinaisons  possibles.  L’histoire  nous  a  conservé  les  noms 
de  Modérât  de  Gades  (  Cadix)  ,  de  Nicomaque  de  Gérase,  et 
de  Claude  Ptolérnée,  qui  vécurent  dans  les  premiers  siècles  de 
notre  ère  ,  promoteurs  de  la  combinaison  mystique  des  nom¬ 
bres,  et  de  plusieurs  altérations  qui  s’introduisirent  dans  les 
sciences  médicales,  lesquelles  furent  renouvelées  au  moyen 
âge.  De  là  l’association  de  l’idée  de  magicien  à  celle  de  ma¬ 
thématicien,  dans  l’esprit  grossier  de  nos  pères,  et  qui  exis¬ 
tait  encore  dans  mon  pays  vers  le  milieu  du  siècle  dernier. 
(  Voyez ,  pour  ces  origines ,  l’ Histoire  de  la  médecine ,  par 
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Daniel  Leclerc,  première  partie  ;  et  V Essai  historique  sur  l'é¬ 
cole  d Alexandrie ,  par  Jacques  Maiter,  tom.  n ,  pag.  84, 
aog,  220  et  244-  Paris,  1820). 

Les  livres  alexandrins  qui  ne  furent  pas  consumés  par  le 
dernier  incendie  de  la  bibliothèque ,  ordonné  par  le  calife 
Omar,  furent  conservés  par  les  Arabes  ,  qui  y  puisèrent'ce 
syncrétisme  qu’ils  nous  ont  transmis  ,  composé,  pour  ce  qui 
regarde  la  médecine ,  de  la  doctrine  de  Galien,,  de  pratiques 
superstitieuses,  et  de  notions  de  chimie,  science  que  nous  leur 
devons  exclusivement.  Les  incursions  des  Sarrasins  eu  Europe, 
les  Croisades  ,  la  conquête  de  l’Espagne  par  les  Maures  ,  et  le 
commerce  suivi  de  l’Occident  avec  l’Orient,  répandirent  parmi 
nous  dès  le  neuvième  siècle  la  nouvelle  secte,  dite  des  ara- 
bistcs  ,  et  déjà  au  douzième  on  avait  traduit  les  ouvrages  de 
Rhazès,  de  Mesué,  d’Avicenne,  etc.  L’on  doit  remarquer 
particulièrement  dans  la  première  période  de  ce  siècle,  pour 
î’iiistoire  qui  nous  occupe,  un  homme  extraordinaire ,  un  vé¬ 
ritable  puits  de  science,  Roger  Bacon,  auquel  succédèrent 
Raimond  Lulle  et  Arnold  de  Villeneuve.  Parmi  plusieurs  dé¬ 
couvertes  importantes  pour  les  arts ,  Roger,  qui  était  ecclésias¬ 
tique,  comme  le  furent  la  plupart  des  savans  de  ces  temps- là, 
traite  également  de  la  composition  des  élixirs  et  des  teintures, 
de  divers  remèdes  qu’il  croit  propres  à  conserver  la  santé  et  à 
prolonger  Ja  vie,  du  grand1  œuvre  de  la  pierre  philosophale 
et  autres  objets  analogues.  Les  alchimistes  et  les  spagyrisles  , 
qui  vinrent  après  ,  puisèrent  dans  ses  écrits  et  dans  ceux  de 
ses  disciples,  qui  exagérèrent  singulièrement,  comme  il  en  ar¬ 
rive  toujours,  les  véritables  intentions  de  leur  maître. 

Cependant  l’alchimie  n’était  encore  connue  que  d’un  petit 
nombre  de  personnes,  et  les  médecins  se  traînaient  servile¬ 
ment  sur  les  traces  des  arabistes  ;  mais  voici  de  grands  événe- 
niens  qui  vont  susciter  l’esprit  des  ambitieux  :  la  suelte  bri¬ 
tannique  et  la  syphilis,  qui  commencèrent  presque  en  même 
temps,  vers  la  fin  du  quinzième  siècle,  et  le  scorbut  qui 
commença  à  être  plus  connu  et  à.sc  répandre  davantage,  frap¬ 
pèrent  les  hommes  de  stupeur,  et  induisirent^  penser  qu’on 
avait  besoin  dé  recourir  à  d’autres  principes  qu’à  ceux  de  Ga¬ 
lien,  à  une  médecine  nouvelle  et  plus  active  ;  ce  métal  cou¬ 
lant,  jusqu’alors  redouté  par  le  vulgaire,  agent  presque  divin 
pour  les  alchimistes  ,  qui  le  décorèrent  par  excellence  du  nom 
de  mercure ,  Commençait  à  opérer  des  cures  étonnantes,  et 
procurait  des  richesses  immenses  à  ceux  qui  l’employaient  sous 
un  nom  supposé;  c’était  d’ailleurs  un  temps  de  fermentation, 
de  réforme  ,  de  mise  eu  problème  de  beaucoup  de  choses  re¬ 
çues  jusqu’alors  sans  examen  ,  comme  des  vérités  ;  en  même 
temps  que  dans  les  chaires  et  dans  les  places  publiques ,  on  ne 
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cessait  d’annoncer  la  fin  du.  monde  !....  En  fallait-il  davan¬ 
tage  pour  exciter  l’audace  et  Içs  prétentions  de  tant  d’hommes 
qui  pullulèrent  au  seizième  siècle,  sous  le  nom  d’adeptes  et 
d’inspirés,  qui  annonçaient,  comme  les  frères  de  la  Rose- 
Croix  ,  avoir  été  chercher  de  nouvelles  lumières  dans  i’Orient; 
et  pour  tenir  en  haleine  l’excessive  crédulité  des  peuples  /at¬ 
teints  à  la  fois  par  la  famine  ,  par  les  guerres  et  par  les  mala¬ 
dies  ?  Aussi  Paracelse  ,  ce  célèbre  enthousiaste  ,  mort  dans  un 
hôpital  de  la  ville  où  j’écris  ,  en  i54i,  n’eut-il  pas  une  grande 
peine  à  renverser  les  dogmes  de  la  vieille,  médecine,  et  à  atteler 
à  son  charune  foule  immense  d’admirateurs  irréfléchis  de  tout 
ce  qui  est  nouveau  et  extraordinaire.  (Vid.  Freind.  histor. 
medec. ,  pag.  3i6  et  seq.  ) 

C’est  de  celte  époque  seulement  que  datent  le  plus  spécia¬ 
lement,  du  moins  d’après  mes  connaissances ,  l’expression  de 
spzgyrisme ,  et  le  litre  pompeux  que  se  donnèrent  les  succes¬ 
seurs  de  Paracelse  ,  de  médecins  spagyristes.  Parmi  plusieurs 
ouvrages  sur  cette  pratique ,  publiés  au  seizième  et  au  dix- 
septième  siècle ,  conservés  à  la  bibliothèque  de  cette  faculté 
de  Strasbourg,  se  distinguent ,  i°.  les  deux  traités  de  Osvald 
Crollius,  intitulés,  l’ un  Basilica  chimica ,  et  l’autre  De  si- 
gnaturis  internis  rerum  ,  seu  de  vera  et  viva  analomia  ma- 
joris  et  minoris  mundi ,  Francof. ,  1620.  Suivant  cet  auteur, 
chaque  membre ,  chaque  organe  ont  au  dehors  leur  plante  et 
leur  planète,  assignées  pour  la  santé  et  Ja  maladie;  et  toute 
la  médecine  consiste  à  les  connaître.  On  voit  que  ce  n’est  là 
que  le  Hermès  redivivus. 

i°.  La  Pharmacopœa  spagyrica,  Danielis  Millis,  Francof. , 
1628.  3°.  Une  autre  Pharmacopœa  spagyrica  ,  Adrian.  Sin- 
gleri ,  imprimée  à  Zurich,  1629,  où  se  trouvent  réunies  la 
Basilica  chimica  de  Crollius ,  nommée  ci-dessus,  et  celle  de 
Quercélan.  L’auteur  nous  apprend  dans  sa  préface  «  que  dans 
ce  moment ,  les  médecins  et  les  remèdes  spagyriquessont  uni¬ 
versellement  recherchés  par  tous  les  princes,  qui  y  emploient 
des  sommes  considérables  ;  que  leurs  cours  sont  remplies  d’ar- 
chiâtres  enfumés,  qui  ressemblent  à  Vulcaiu  ,  de  vases  et  d’ar¬ 
canes  de  toutes  espèces  ,  qu’on  ne  peut  avoir  qu’au  poids  de 
l’or  ;  que  les  remèdes  spagyriques,  plus  actifs  que  les  précé- 
dens,  sont  devenus  nécessaires,  ipsa  senescentis  mundi  mi- 
seria  ,  par  les  maladies  nouvelles  et  par  l’excès  des  maux  aux¬ 
quels  ces  derniers  sont  insuffisans;  enfin,  que  c’est  pour  rendre 
les  médecins  plus  propreset  plus  décens,  qu’il  publie  la  com¬ 
position  de  ces  arcanes  ,  pour  qu’ils  puissent  se  les  procurer 
facilement,  sans  les  préparer  eux-mêmes,  a 

Tout  le  monde  n’était  copendant  pas  tellement  fasciné, 
que  de  ne  pas  apercevoir  les  abus  sans  nombre  de  cette  iiou- 
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veîle  méthode  ,  et  quoiqu’il  fallût  s’en  servir,  puisqu’elle  était 
de  mode,  divers  écrits  furent  également  publiés ,  présqu’a  sa 
naissance  ,  pour  la  concilier  du  moins  avec  la  doctrine  ga¬ 
lénique  ;  ainsi,  à  un  ouvrage  publié  à  Ratisbonne  ,  en  1610, 
par  Jean  Obendorferr,  médecin  de  Philippe-Louis,  duc  de 
Bavière,  sous  le  litre  de  Apologia  chymico-medico  practica  , 
succéda  a  Haie,  en  Saxe,  l’année  suivante,  un  écrit  intitulé: 
De  vero  usu  etfero  abusu  medicamentorum  chymicortim  com- 
mentatio  ,  par  Laurent  Hoffmann.  L’auteur,  quoique  che- 
miâtre  ,  ne  peut  s’empêcher  de  faire  une  longue  et  triste  énu¬ 
mération  des  maux  cruels  et  de  la  quantité  de  morts  que  pro¬ 
duisait  chaque  jour  la  nouvelle  méthode  chimique  ,  énuméra¬ 
tion  à  laquelle  il  est  étonnant  que  l’on  soit  resté  insensible.  Je 
11e  m’appesantirai  pas  sur  d’autres  citations  d’ouvrages  publiés 
en  Allemagne,  pays  qui  fut  le  berceau  du  spagyrisme du 
moyen  âge  ,  et  dans  lequel  il  ne  manque  même  pas  encore  de. 
partisans. 

Toutefois  il  est  juste  de  dire  que  cette  doctrine  ne  tarda  pas. 
à  se  répandre  dans  les  autres  parties  de  i’Europè  civilisée  , 
excepté  peut-être  en  Espagne  où  elle  arriva  plus  tard  :  en 
France  surtout,  les  nouveaux  mc'dicamens  de  Paracelse  reçu¬ 
rent  un  grand  accueil  malgré  les  frequentes  et  violentes  dé¬ 
clamations  des  galénistes.  Jacques  Gohori,  professeur  de  ma¬ 
thématiques  à  Paris  ,  fut  un  des  premiers  à  répandre  la  nou¬ 
velle  doctrine,  en  i568,  et  à  publier  des  Commentairés  sur  le 
livre  bizarre  de  la  longue  vie  du  fanatique  Suisse.  Il  entraîna 
Guillaume  Arragos  de  Toulouse,  médecin  de  l’empereur  Ro¬ 
dolphe  et  de  Henri  111,  roi  de  France;  le  baillif  de  la  Rivière, 
médecin  de  Henri  iv ;  Dariot,  médecin  à  Pômare,  près  de 
Beaune;  Aubry  de  Tricourt,  docteur  de  la  faculté  de  Paris  ; 
Joseph  Duchêne ,  autre  médecin  de  Henri  iv  ,  etc.  Dans  les 
apologies  fastidieuses  qu’ils  ont  publiées  de-  la  médecine  spa- 
gyrique  ,'  on  voit  en  général  que  ces  auteurs  s’attachaient  spé¬ 
cialement  à  défendre  la  doctrine  des  signatures ,  et  à  partager 
le  domaine  des  différentes  parties-  du  corps  entre  leurs  pré¬ 
tendus  élémens  qu’il  ne  s’agissait  plus  que  de  chasser  par  des 
spécifiques  appropriés.  Selon  ces  écrits,  le  sel  s’accumulerait 
de  préférence  dans  le  bas-ventre,  où  il  produirait  des  obstruc¬ 
tions  et  autres  maladies  ;  le  soufre  se  diiigerait  vers  la  poitrine, 
et  le  mercure  se  porterait  à  la  tête.  Il  est  fâcheux  de  voir  fi¬ 
gurer  parmi  ces  apologistes  Robert  Boyle,  Sÿîvi us ,  Thomas 
Willis,  etc.  En  vain,  en  France,  le  parlement  et  la  faculté 
de  Paris  lancèrent-ils  des  anathèmes  contre  les  remèdes  chi¬ 
miques,  et  surtout,  contre  l’antimoine  qu’ils  déclarèrent  être 
un  poison  :  telle  était  l’étendue  de  ce  fanatisme  à  la  fin  du 
seizième  et  au  commencement  du  dix-septième  siècle,  que  le 
5r.  ,  iG 
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■^P^gyrisme  n’en,  fut  pas  moins  hautement  proclamé  la  mé¬ 
decine  par  excellence ,  dans  des  écrits  publiés  successivement 
par  divers  médecins  français,  entre  autres  par  Réneaulme , 
médecinà  Blois;  Pierre  Paulmier,  médecinà  Coulances,  etc.  ; 
le  peuple,  plutôt  émerveillé  par  la  promptitude  avec  laquelle 
les  moyens  chimiques  agissàient ,  qu'épouvanté  dés  accidens 
qui  en  résultaient,  leur  donnait  hautement  la  préférence;  et 
les  chimistes,  encouragés  par  lés  profits  énormes  qu’ils  en  re¬ 
tiraient,  et  par  la  faveur  des  grands ,  bravaient  effrontément 
toutes  les  censures,  et  rabaissaient,  audessous  de  Paracelse, 
tous  les  plus  grands  hommes  de  l’antiquité. 

Cependant,  tant  d’audaee  ne  put  se  soutenir  ,  et.  le  dix- 
septième  siècle  vit  aussi  naître  une  secte  de  conciliateurs  entre 
la  doctrine  d’Hippocrate,  de  Galien  et  celle  des  chimistes  : 
elle  eut,  pour  ses  principaux  chefs,  André  Libavius,  Ange 
Sala,  Pierre  Polerius  ,  Jean  Hanmann  ,  Daniel  Sennert,  etc. , 
qui  pourtant  n’eu  continuèrent  pas  moins  d’expliquer ,  d’après 
les  principes  de  la  secte  hermétique,  l’action  des  médicamens 
métalliques  ,  de  proclamer  l’empire  magnétique  de  la  nature  , 
l’influence  des  constellations  sur  les  plantes,  la  prééminence 
des  principes  chimiques  sur  les  élémens  des  anciens ,  etc.  ,  etc. 
Raymond  Minderer,  médecin  à  Ausbourg;  Adrien  Mynsicht , 
médecin  du  duc  de  Méklembourg;  Schræder,  médecin  à  Franc- 
fort-sur-le-Mein;  Pierre  Castellus  ,  professeur  à  Bologne,  puis 
à  Rome;  Lazare  Rivière,  professeur  à  Montpellier,  mort 
en  i655,  etc.,  furent  particulièrement  attachés  à  cette  secte. 
Quoique  leurs  écrits  annoncent  un  attachement  pour  l’an¬ 
cienne  école ,  on  y  voit  néanmoins  le  penchant  irrésistible 
de  ces  médecins  pour  la  pratique  spagyrique  dont  ils  célè¬ 
brent  les  louanges,  ne  balançant  pas  même,  dans  les  ma¬ 
ladies  aiguës,  de  recommander  les  remèdes  héroïques  et  mi¬ 
néraux.  -On  voit  d’ailleurs  plusieurs  grands  hommes ,  tels 
que  Boerhaave  ,  Frédéric  Hoffmann,  etc.  avoir  pareille¬ 
ment  ,  dans  diyersès  circonstances ,  été  entraînés  par  ce  tor¬ 
rent,  et  il  est  peu  de  sectes  qui  aient  exercé  et  qui  exercent 
encore.  Sans  qu’on  s’en  doute  ,  autant  d’influence  sur  la  mé¬ 
decine  ,  que  la  secte  hermétique  (  Voyez  ,  pour  de  plus 
amples  détails,  V Histoire  de  la  médecine  de  K.urt  Sprengel , 
sect.  ïx,  chap.  ni;  et  sect.  xm ,  chap.  v).  L’on  a  conservé 
plusieurs  médicamens  qui,  comme  l’on  sait,  portent  le  nom 
de  ces  cbémiatres,  et  l’onne  peut  disconvenir  qu’au  milieu  de 
tant  de  choses  ridicules  et  bizarres  ne  se  soit  trouvé  l’origine  de 
plusieurs  découvertes  utiles  :  ainsi,  on  voit  clairement  indi¬ 
quées  ,  dans  le  Currus  triumphalis  antimonii  et  autres  ou¬ 
vrages  de  cette  espèce  attribués  à  Basile  Yalentin  ,  les  prépa¬ 
rations  du  régule  et  du  verre  d’ antimoine,  du  tartre  émétique, 
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du  beurre  d’antimoine  *  du  précipite  roiigë ;  du  foie  de 
soufre,  du  sucre  de  Saturne  ;  des  acides  sulfurique ,  nitrique  ; 
muriatique  ,  nitro-murialique  *  de  l’éther  sulfurique,  etc; ,  et 
ces  erreurs  mêmes  viennent  encore  fournir  une  nouvelle  preuve 
de  la  justesse  de  ce  principe  admis  forcément  par  tous  ceux 
qui  étudient  l’histoire,  et  que  ie  même  professeur  Sprengel,- 
cité  ci-dessus,  a  fort  bien  remarqué,  savoir:  que,  tant  en 
physique  qu’en  morale,  les  écarts  les  plus  grossiers  de  l’es¬ 
prit  sont,  eutre  les  mains  de  la  Providence,  d’excellens 
moyens  pour  parvenir  aux  fins  les  plus  avantageuses*  et  per¬ 
fectionner  le  genre  humain. 

Du  reste,  nous  trouvons  différentes  causes  qui  ont  contribué 
à  établir  d’une -manière  solide,  des  théories  dont  lë  succès  a 
dû  d’abord  paraître  douteux  à  leurs  auteurs  même.  Il  était  a 
cette  époque  beaucoup  question  de  cosmogonie  et  de  Cosmo¬ 
logie.  Leibnitz  et  Descartes  se  partageaient  l’empire  du  monde 
intellectuel ,  et  l’un  et  l’autre  adoptèrent  les  principes  de  la 
secte  hermétique  ;  ce  qui  lui  donna  la  puissance  de  l’autorité; 
Rien  ne  coûte  à  l’orgueil  des  philosophes  pour  faire  recevoir 
leurs  hypothèses  ;  d’une  autre  part ,  les  spagyriques  étaient 
parfaitement  du  goût  des  hommes  puissans  et  des  maîtres  des 
nations  :  qu’y  a-t-il  de  plus  attrayant  que  de  pouvoir  jouir 
plus  que  les  autres  ,  de  vivre  et  de  faire  de  l’or  à  Volonté  ? 
Aussi  est-il  constant  que  les  principaux  partisans  de  ces  mé¬ 
thodes  se  trouvaient  dans  les  cours  ;  et  lors  même  que  le  public 
était  déjà  entièrement  désabusé ,  plusieurs  princes  conservèrent 
encore  longtemps  auprès  d’eux  des  médecins  spagyriques.  Telle 
est  la  faiblesse  humaine  ,  et  tel  est  l’aveuglement  dans  lequel 
nous  plonge  une  grande  fortune  ,  que  nous  nous  croyons  dé 
suite  d’une  nature  différente  de  celle  des  autres  hommes,  que 
rien  ne  nous  paraît  plus  impossible,  qu’aucun  obstacle  ne  doit 
plus  nous  résister. 

II  y  avait  encore  trop  d’indications  à  observer  et  à  étudier 
dans  les  livres  des  chémiatres ,  trop  de  médicamens  à  prépa¬ 
rer  laborieusement  et  à  distribuer  :  le  point  de  perfection 
semblait  être  de  découvrir  un  remède  universel  qui  chassât 
immédiatement  du  corps  les  causes  morbifiques.  On  s’imagina 
l’avoir  trouvé  ;  les  uns,  dans  des  poudres  purgatives  ;  les  au¬ 
tres,  dans  les  cautères;  ceux-ci,  dans  la  saignée  et  la  trans¬ 
fusion;  ceux-là,  dans  les  bains  de  vapeurs.  D’après  le  sens  du 
motspagyrisme,  il  est  évident  queces  prétentions  et  ces  erreurs 
n’appartiennent  pas  moins  à  cette  secte  que  les  remèdes  chimi¬ 
ques  ,  et  nous  allons  en  dire  un  mot. 

L’étendue  de  mès  occupations,  dans  un  sujet  d’ailleurs 
d’assez  peu  d’importance,  ne  m’a  pas  permis  de  remonter  plus 
haut  que  l’ouvrage  ci-après  pour  la  recherche  de  l’origine  de 
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la  croyance  superstitieuse  dans  les  poudres  Iiydragogues.  Marc 
Cornachiui,  professeur  de  médecine  pratique  à  Pise,  publia 
à  Francfort ,  en  1628 ,  uue  méthode  de  guérir  toutes  les  ma¬ 
ladies,  cit'o  ,  tulo  ,jucundè  ,  chimicè  et  galenicè,  comme  il  le 
dit  dans  le  titre,  en  e'vacuant  les  humeurs  peccantes  par  la 
poudre  qui  porte  encore  son  bom.  L’auteur  a  soin  de  nous  ins¬ 
truire,  dans  une'préface,  de  la  noble  origine  de  sa  panacée  qu’il 
dit  pouvoir  être  comparée  à  Cerbère  ,  comme  étant,  composée 
de  trois  substances  (scatnmonée,  antimoine  fixé  par  le  nitre 
et  crème  de  tartre) ,  d’où  résulte  un  médicament  sans  saveur 
et  sans  odeur ,  doué  de  la  propriété  de  guérir  généralement 
toutes  les  maladies  provenant  d’humeurs  peccantes  par  qua¬ 
lité  ou  par  quantité  qu’il  expulse  du  corps,  n’y  laissant  que 
les  humeurs  amies.  «  Ce  n’est  pas  lui,  dit-il,  qui  en  est  l’in¬ 
venteur,  mais  il  l’a  reçue  du  comte  de  Warvich  qui,  en  même 
temps  qu’il  était  occupé  à  pourchasser  les  pirates  barberesques  , 
employait  le  temps  de  son  loisir  à  guérir.,  avec  une  poudre  , 
tous  les  malades  des  côtes  de  l’Italié,  fatigués  des  remèdes 
dégoûtans  et  des  saignées  qui  étaient  en  usage  alors.  Ce.  gé¬ 
néral,  voulant  encore  (  ainsi  que  les  grands  ont  coutume  de 
le  faire)  que  son  remède  fût  approuvé  des  médecins,  vint  à 
Pise,  et  en  conféra  avec  lui,  Cornachini,  qui  lui  représenta 
que  la  chose  n’était  pas  possible  ,  et  qu’un  remède  universel 
était. pire  qu’une  peste.  Le  comte  le  traita  d’entêté,  et  bientôt 
après  le  convainquit  par  une,  expérience  sur  sa  propre  per¬ 
sonne;  car,  ayant  gagné  une  pleurésie  en  s’échauffant  à  la 
chasse ,  il  ne  voulut  ni  saignée  ,  ni  aucun  autre  remède,  mais 
guérit  complètement  après  avoir  pris,  trois  jours  de  suite  , 
de  sa  poudre.  Il  traita  ,  avec  le  même  succès,  la  comtesse  son 
épouse  qui  était  enceinte  ,  une  petite  fille  et  un  de  ses  domes¬ 
tiques».  Le  professeur  de  Pise  se  rendit  alors  à  l’évidence;  il 
renonça  aux  autres  moyens ,  et  bien  plus  il  chercha  à  prouver 
en  sept  chapitres  et  un  appendix,  qui  composent  son  Traité, 
que  non-seulement  cette  médication  ne  répugne  pas  à  la  doc¬ 
trine  d’Hippocrate  et  de  Galien  ,  mais  encore  qu’on  la  trouve 
toute  entière,  et  point  d’autre  qu’elle,  dans  les  écrits  de  ces 
maîtres  de  l’art.  Tel  est  le  langage  par  lequel  se  sont  recom¬ 
mandés  à  la  multitude  ,  et  ont  même  acquis  de  grandes  ri¬ 
chesses  ,  tous  les  fabricans  de  poudres  purgatives ,  depuis  Cor- 
nachini  jusqu’à  Aillhaud  et  James, et  qui  se  trouve  répété 
dans  un  assez  plat  ouvrage  d’un  chirurgien  de  Paris ,  sur  la 
médecine  universelle  consistant  dans  des  purgatifs ,  réimprimé 
en  1819. 

A  peu  près  dans  le  même  temps  ,  Gaspard  Bartholin,  pro¬ 
fesseur  à  Copenhague,  publia  son  livre  intitulé:  Syntagma 
medicum  et  chirurgicum.de  cauleriis ,  Hafn. ,  162.4,  dans  lequel 
il  s’efforce  de  prouver  par  des  raisonnemens  renouvelés  mille 
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fois  depuis  par  ceux  qui  ont  écrit  sur  les  cautères  ,  qu’il  est 
possible,  par  ces  applications  extérieures  ,  d’attirer  au  dehors 
toutes  les  humeurs,  viciées,  et  guérir  ainsi  toutes  les  maladies. 
Un  auteur  contemporain,  qui  a  remporté  tin  prix -sur  cette 
matière  ,  semblerait  n’avoir  fait  que  copier  cet  écrit.  A  la  fin  , 
Bartholiu  ajoute  un  petit  Traité  sur  l’art  de  corriger  l’air  pes¬ 
tilentiel  ,  art  qu’il  emprunte  à  l’alchimie.  Parmi  ses  prétendus 
prophylactiques ,  il  en  communique  un  infaillible  qu’il  re¬ 
commande  à  l’empereur  Rudolphe,  et  qu’il  avoue  devoir  à  la, 
bienveillance  du  son  concitoyen  Tycho  Brahé ,  homme ,  dit-il, 
incomparable  autant  par  ses  connaissances  en  astronomie,  que 
par  son  savoir  spagÿrique.  Barlholin  nous  apprend  ainsi  que  lés 
astronomes  de  son  temps  étaient  tout  aussi  crédules  que  les 
simples  mathématiciens. 

Ce  même  dix-septième  siècle  fut  témoin  de  l’abus  sîngulier 
qu’on  ne  tarda  pas  de  faire  de  la  belle  découverte  de  Hairvée 
en  l’appliquant  au  goût  décidé  que  l’on  avait  alors  pour  le 
spagyrisme  :  Léonard  Botal ,  médecin  piéniontais,  fit  agréer  à 
la  presque  universalité  des  médecins  le  système  de  saigner  a 
outrance  pour  évacuer  le  mauvais  sang  et  ne  laisser  que  le 
bon  j  d’autres,  plus  hardis,  enchérirent  encore,  et  imaginèrent 
la  transfusion ,  qui  exigea  un  arrêt  du  parlement  de  Paris  de 
1676  pour  la  supprimer  définitivement  à  cause  des  graves  ac- 
cidens  qui  en  résultèrent  :  ces  hommes  grossiers,  ignorant  que 
le  sang  est  le  résultat  propre  des  fonctions  de  chaque  être 
animé,  le  comparaient  à  du  vin  dans  un  tonneau,  et  trou¬ 
vaient  d’autres  hommes,  aussi  crédules  et  aussi  insensés  qu’eux, 
qui  se  soumettaient  à  leurs  expériences ,  qui  même  s’imagi¬ 
naient  s’en  trouver  bien  :  on  leur  lirait  d’un  côté  tout  ce  qu’on 
appelait  le  mauvais  sang,  le  sang  usé,  et  de  l’autre  on  faisait 
entrer  dans  leurs  veines  celui  d’un  animal,  ou,  pour  les  plus 
riches  ,  celui  d’un  homme  jeune ,  sain  et  robuste;  on  crut  ainsi,' 
pendant  plus  de  vingt  ans,  avoir  trouvé  l’art  de  rajeunir  et  de 
faire  vivre  à  volonté.  Quoique  détrompés  de  celte  illusion, 
.  les  médecins,  à  partStahl  et  ses  disciples ,  n’en  étudièrent  pas 
davantage  les  lois  de  la  vitalité,  et  les  progrès  de  la  physique 
et  de  la  mécanique  donnèrent  naissance  à  Ja  secte  des  iatro- 
mathcmaticiens  ,  qui  fut  tout  aussi  funeste  que  celle  des  ché- 
roiatres. 

On  voit  dans  plusieurs  passages  des  livres  attribués  à  Hip¬ 
pocrate  que  ce  grand  médecin  pensait  qu’il  était  utile  quel¬ 
quefois  de  faire  suer,  mais  qu’il  était  loin  d’en  faire  une  méde¬ 
cine  universelle,  puisqu’au  contraire  il  avertit  ( Epid.q  1.  vi , 
sect.  11)  qu’il  faut  bien  examiner  s’il  est  à  propos  de  le  faire ,  et 
quand  et  comment.  11  a  connu  les  bains,  mais  il  nia  fait  au¬ 
cune  mention  des  étuves.  Ce  n’a  été  que  sous  les  premiers 
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empereurs  romains  que  le  luxe  de  l’Orient,  transporté  à  Rome, 
y  donna  lieu  à  une  nouvelle  classe  de  médecins  appliqués  spé¬ 
cialement  au  service  des  bains  de  toutes  les  espèces  :  Vitruve 
et  Pline  nous  ont  laissé  la  description  détaillée  des  bains  de 
vapeurs ,  siidatoria  ou  vapùria ,  fort  en  usage  de  leur  temps , 
ainsi  que  des  étuves  sèches  dans  lesquelles  les  malades  d’alors 
allaient  se  procurer  des  sueurs  forcées.  Les  maîtres  de  ces 
bains  firent  accréditer  l’opinion  qu’on  pouvait  se  débarrasser, 
par  le  moyen  des  sueurs,  de  toutes  les  causes  de  maladies;  et 
ce  spagyrisme,  qui  s’est  conservé  dans  le  Levant,  en  Russie  et 
dans  les  Indes,  où  l’on  emploie  les  étuves  contre  toute  espèce 
de  maladie,  fut  encore  renouvelé  en  Italie  aux  quatorzième, 
quinzième  et  seizième  siècles,  par  Jean  Dondis  ,  Montagnana, 
XJgulin,  Faventini,  etc.  On  se  servait  depuis  longtemps  des 
fumigations  de  soufre  pour  désinfecter,  et  dans  le  commence- 
ment  du  seizième  siècle,  l’illustre  Fracastor,  et  Louis  Lobera, 
espagnol,  médecin  de  Charles  Quint,  avaient  loué  les  fumi¬ 
gations  de  cinabre  contre  la  maladie  syphilitique.  Ces  diver¬ 
ses  pratiques  réunies  devinrent  la  proie  de  quelques  empyri- 
ques  obscurs,  qui,  dès  les  époques  dont  je  parle,  imaginèrent 
divers instrumens  pour  fumiger  ou  tout  le  corps,  ou  quelques 
parties  seulement.  J’ai  connu  à  Nice,  en  1799,  un  maçon, ab¬ 
solument  illettré  ,  qui  avait  rapporté  de  Tunis,  où  il  avait  été 
esclave,  les  formes  de  diverses  boîtes  destinées  à  fumiger  ou  à 
étuver,  qu’il  fit  exécuter  en  fer  blanc,  avec  lesquelles  il  m'as¬ 
surait  avoir  déjà  guéri  un  grand  nomhre  de  maladies  dont  il 
m’exhiba  les  certificats;  mais  quelques-uns  de  ces  malades 
que  j’eus  l’occasion  de  rencontrer,  m’assurèrent  seulement  avoir 
été  soulagés  après  avoir  beaucoup  sué,  et  que  leur  mal  était 
ensuite  revenu  plus  fort  que  jamais,  Ce  spagyrisme ,  le  plus 
populaire  qu’il  y  ail  eu,  avait  donc  déjà  été  négligé,  même 
du  vulgaire,  lorsque  dans  les  premières  années  du  siècle  ac¬ 
tuel  il  reçut  à  Paris  une  nouvelle  impulsion  qui  s’étendit 
jusqu’à  la  capitale  de  T  Autriche,  Cet  encouragement  n’a  pas 
été  perdu;  mais,  enrichi  de  la  médecine  iatraleptique ,  l’art 
de  séparer  le  bon  d’avec  le  mauvais  ,  et  de  neutraliser  direc¬ 
tement  ce  dernier,  nous  a  yalu  encore  une  autre  médecine 
découverte  tout  récemment  ,  nommée  Yatmidiatrique ,  ou  mé¬ 
decine  par  les  vapeurs,  que  M.  T.  Rapou  a  fait  connaître 
par  un  Essai  publié  en  1819,  dans  lequel  nous  apprenons 
qu’il  est  inutile  de  recourir  à  l’estomac  ou  à  toute  autre  voie 
que  celle  du  système  cutané,  les  bains  et  les  douches  de 
Vapeurs  pouvant  remplacer  toute  la  médecine.  L’auteur  va¬ 
porise  en  effet  l’eau,  le  vin,  le  vinaigre,  l’alcool ,  les  plantes 
aromatiques  et  vireuses,  les  baies  de  genièvre,  le  benjoin  ,  le 
succiu,  le  musc,  l’assa-fœtida ,  l’opium.  Je  camphre,  lé  sou¬ 
fre,  le  sulfure  de  potasse,  les  préparations  mercurielles,  iç 
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EXPLICATION  DE  LA  PLANCHE. 


A.  Couteau  pour  étendre  l’emplâtre  sur  la  toi 

B.  Tablette  où  est  fixé  l’instrument,  et  destin* 


replâtre, qui  coule  de  chaque  côté  dé  la 


D.  D.  Griffes  pour  attacher  la  toile. 

E.  E.  Vis  de  pression  pour  fixer  les  deux  griffes- 

F.  F.  Coulisse  servant  à  rapprocher  ou  reculer  à  volonté 

les  griffes,  suivant  la  longueur  de  la  toile. 

G.  Plusieurs  bandes  de  toile  tendues  sur  les  griffes. 
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gaz  hydrogène,  etc.,  et  il  prétend  guérir  par  ces  vapeurs 
toutes  les  maladies  de  la  peau  sans  exception ,  les  indisposi¬ 
tions  nombreuses  qui  succèdent  aux  couches ,  les  rhumatismes 
de  toute  espèce,  la  plupart  des  névralgies  ,  la  goutte,  la  para¬ 
lysie  ,  les  maladies  nerveuses ,  les  affections  du  système  lym¬ 
phatique  î les  maladies  vénériennes,  le  scorbut,  les  scrofules, 
la  stérilité,  les  luxations  spontanées,  les  gibbosités,  la  mai¬ 
greur  excessive  et  l’embonpoint  surabondant,  les  phlegrnasies 
chroniques  de  tous  les  organes  intérieurs,  la  diarrhée,  la  dy¬ 
senterie,  enfin  la  plupart  des  maladies  aiguës  et  la  presque 
totalité  des  maladies  chroniques. 

Il  suffit  de  cette  énumération  pour  faire  sentir  l’exagéra¬ 
tion  de  cette  nouvelle  méthode,  dite  atmidiatrique ,  laquelle 
se  recommande  par  tous  les  moyens  usités  du  spagyrisme. 

Il  est  bien  triste  de  penser  que  le  plus  noble  de  tous  les  arts 
a  toujours  été  le  jouet  ou  d’une  imagination  vagabonde,  ou 
de  vues  ambitieuses  et  intéressées;  que  les  empiriques  et  les 
auteurs  de  systèmes  nouveaux  ne  prennent  jamais  en  considé¬ 
ration  la  différence  des  causes  des  maladies,  leur  complica¬ 
tion,  la  diversité  des  tempéramens  et  une  foule  d’autres  cir¬ 
constances  également  importantes  ;  qu’ils  préfèrent  sacrifier  à 
la  mode,  plutôt  que  les  conduire  à  la  santé  en  suivant  la 
marche  hippocratique;  mais  il  faut  s’accoutumer  à  cette  ide'e, 
et  néanmoins  ne  pas  se  lasser  de  combattre  les  fausses  ' doc¬ 
trines.  (PODÉRÉ) 

SPANOPOGON,  s.  m. ,  spanopogon ,  de  <rrra.DK  ,  rare,  et 
arayav,  barbé.  Nom  que  Vogel  a  donné  à  la  rareté  des  poils 
de  la  barbe  ;  particularité  de  conformation,  qui ,  sans  consti¬ 
tuer  une  affection  maladive,  est  néanmoins  presque  toujours 
l’indice  d’une  constitution  faible ;%aussi  ne  la  rémaxque-t-OH 
guère  que  chez  les  hommes  d’un  tempérament  mou  et  lym¬ 
phatique.  (  M.  g.  ) 

SPARADRAP,  s.  m.,  sparadrapum ,  seu  emplastrum  ad  fon- 
licülos ,  ou  toile  à  Gautier,  du  nom  de  son  inventeur.  On 
nomme  ainsi  de  la  toile,  de  la  peau  ,  du  papier  ou  du  taffetas 
enduits  d’un  ou  de  deux  côtés  d’une  couche  légère  d’emplâtre 
approprié  à  l’usage  auquel  on  le  destine.  Ces  tissus  sont  au¬ 
jourd’hui  très-fréquemment  employés.  On  s’en  est  servi  d’a¬ 
bord  pour  contenir  les  pois  dans  les  cautères;  c’était  la  vérita¬ 
ble  toile  à  Gautier  ;  elle  était  enduite  des  deux  côtés,  de  ma¬ 
nière  qu’on  pût  l’essuyer  et  la  retourner.  Il  y  avait  dans  celte 
manière  de  faire  plus  d’économie  que  de  propreté  :  aussi  ne 
la  recouvreH-on  plus  que  d’un  seul  côté.  Lorsque  le  sparadrap 
est  formé  avec  de  l’emplâtre  agglutinatif,  il  sert  à  maintenir 
des  corps  solides ,  comme  la  pierre  à  cautère  et  la  pierre  infer-, 
nale  ,  sur  une  plaie  circonscrite  où  ils  doivent  produire  leurs. 
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effets;  on  l’emploie  également  très -fréquemment  dans  la  pra¬ 
tique  dç  la  chirurgie  ,  pour  tenir  rapprochés  les  bords  des 
plaies.  Si  on  destine  le  sparadrap  à  préserver  la  peau  dénudée 
du.  contact  de  l’air,  ou  à  y  exciter  de  la  transpiration  ou  une 
légère  rubéfaction  ,  ou  si  l’on  veut  en  former  des  bougies  pour 
l’urètre,  et  des  sondes  ou  des  tentes  pour  les  plaies  fistuleuscs 
et  les  sétons  ,  ou  compose  les  emplâtres  de  manière  à  remplir 
ces  diverses  indications.  Dans  tous  les  cas,  ce  qu’on  désire 
trouver -dans  ces  diverses  compositions,  c’est  que  les  tissus 
soient  légèrement  et  également  recouverts  et  souples,  assez agr 
glutinatifs  pour  adhérer  facilement,  qu’ils  puissent  être  enlevés 
en  eutier  sans  occasioner  de  douleurs,  ni  laisser  de  traces  d’em¬ 
plâtre  sur  la  peau.  Voici  au  surplus  quelques  formules  pour 
la  préparation  de  ces  médicamens. 

Dans  l’édition  du  Codex  de  1768,  on  trouve  l’emplâtre 
pour  le  sparadrap  ordinaire,  ou  toile  à  Gautier,  ainsi  com¬ 
posé  :  ^ emplâtres  diapalme,  de  diachylum  simple  s'a  fti;  de 
céruse  Jjrulé  jfefi;  poudre  d’iris  de  Florence  §jfi-  Nous  pen¬ 
sons  que  cette  composition  était  légèrement  irritante,  et  pro¬ 
voquait  la  suppuration.  Dans  la  nouvelle  édition  du  Codex, 
1818,  on  l’a  remplacée  par  celle-ci  :  cire  blanche  64  par¬ 

ties  ;  huile  d’amandes  douces  3a  parties  ;  térébenthines  par¬ 
ties.  On  modifie  les  proportions  d’huile  et  de  cire  selon  les 
saisons  et  la  température;  Voici  une  autre  formule  dont  les 
effets  ont  paru  satisfaisant  ;  emplâtre  simple  §vi;  térében¬ 
thine  3i  ;  huile  d’amandes  douces  baume  de  Tolu  3i-On 
compose  l’emplâtre  pour  le  sparadrap  agglutinatif  de  la  ma¬ 
nière  suivante  :  emplâtre  simple,  de  diachylum  gommé,  de 

chaque ;i5  parties;  cire  jaune,  5  parties;  térébenthine  3  par¬ 
ties.  Le  sparadrap  dont  suit  la  formule  est  un  excellent  dessic¬ 
catif;  on  le  nomme  aussi  sparadrap  de  Nuremberg  :  'ïff  cire 
jaunejjvi;  suif  de  bœuf  §ii;  térébenthine,  huile  d’olive  aagifi; 
minium  en  poudre  îjvi. 

taffetas  agglutinatif ,  vulgairement  appelé  à' Angleterre  , 
se  prépare  .ainsi.  On  fait  dissoudre  à  une  douce  chaleur  64 
parties  de  colle  de  poisson  dans  25o  parties  d’eau  ;  on  passe; 
on  ajoute  à  la  colature  5oo  parties  d’alcool  à  22  degrés  de 
Damné  ;  on  fait  évaporer  à  un  feu  doux  jusqu’à  moitié,  et  on 
passe  de  nouveau.  On  étend  cet  extrait  gommeux  sur  du  taf¬ 
fetas  de  diverses  couleurs,  comme  nous  le  dirons  au  mot  spa- 
radrqpier.  On  donne  cinq  couches  successives ,  que  l’on  re¬ 
couvre  avec  de  la  teinture  très  chargée  de  benjoin  ,  de  baume 
noir  liquide  de  Tolu  ou  du  Pérou.  Lorsque  le  tout  est  bien 
sec,  on  termine  par  l’application  d’une  couche  légère  de  la  so¬ 
lution  gommeuse  ,  et  on  fait  sécher. 

On  savait  depuis  longtemps  que  les  emplâtres  vésicatoires 
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étaient  sujets  à  plusieurs  inconvéniens ;  ou  ils  n’agissaient  (jue 
trèsrlentement;  ou  la  grande  chaleur  delà  partie  sur  laquelle 
on  les  appliquait,  les  faisait  couler,  ce  qui  occasionail  des 
ampoules  sur  une  grande  surface  de  la  peau  ;  et  dans  tous  les 
cas,  ils  répandaient  une  odeur  désagréable  qui  incommodait 
les  malades.  Plusieurs  pharmaciens  se  sont  imaginés  de  pré¬ 
parer  des  taffetas  vésicans  exempts  de  ces  désagrcmens.  M.  Ba- 
,get,  pharmacien,  à  Paris,  est  le  premier  qui  en  ait  préparé. 
Xie  sien  eut  et  a  encore  une  vogue  très  méritée  par  ses  bons  ef¬ 
fets;  il  n’a  pas -publié  sa  recette.  M.  Guilbèrt ,  pharmacien,  à 
Paris,  a  eu  la  facilité  de  faire  insérer  dans  le  nouveau  Codex 
la  formule  d’un  taffetas  vésicant,  qu’il  compose  ainsi  qu’il 
suit  :  ^  écorce  de  garou  divisée 24 parties,  faites  bouillir  dans 
i5oo  parties.d’eau ,  passez  par  un  tamis  ;  ajoutez  à  la  colalure 
cantharides  en  poudre  line,  myrrhe  et  euphorbe  pulvérisés 
aa  24  parties;  faites  chauffer  jusqu’à  l’ébullition,  passez  par 
un  linge  serré;  évaporez  ce  mélange  jusqu’à  ce  qu’il  ait  ac¬ 
quis  une  consistance  suffisante  pour  pouvoir  être  étendu  avec 
un  pinceau  sur  du  taffetas.  Si  les  quantités  employées  sont  des 
grammes  ,  la  masse  suffira  pour  couvrir  une  pièce  de  taffetas 
carrée  de  trois  décimètres  de  largeur.  M.  Boullay  [Bulletin  de 
pharmacie ,  tome  vi,  page  488)  propose  deux  moyens  pour 
composer  un  sparadrap  vésicant  :  pour  le  premier ,  can¬ 
tharides  en  poudre  -JJji,  huile  d’olive  ftifi;  faites  macérer  qua¬ 
tre  jours  à  4°  degrés  de  chaleur,  passez  et  mettez  à  la  presse. 
Pour  composer  l’emplâtre,  de  l’huile  vésicante  ainsi  pré¬ 
parée  -flji  ;  cire  jaune ,  résine  â’a  On  étendra,  selon  l’art, 
sur  du  taffetas  ou  de  la  toile.  Pour  le  second ,  cantharides 
en  poudre  jfoi ,  alcool  jjjii  ;  faites  macérer  à  chaud  plusieurs 
jours;  passez,  filtrez,  évaporez  le  produit  de  l’infusion  en 
consistance  de  miel  ;  mêlez  cet  extrait  avec  cire  jaune  et  résine 
fondues  â’a  fti,  baume  liquide  du  Pérou  Jjii.  On  l’emploie 
comme  le. précédent.  M.  Drouot,  pharmacien  à  Nancy,  a  in¬ 
séré  dans  le  Journal  de  pharmacie  {tome  iv,  page  5^3)  la 
formule  d’un  taffetas  vésicant  dans  lequel  il  fait  entrer  deux 
teintures.  Pour  la  première ,  écorce  de  garou  concassée  jjfi, 
éther  acétique  ^ii;  infusez  à  froid  pendant  six  jours,  passez. 
Pour  la  seconde,  cantharides  en  poudre  éther  acéti¬ 
que  ^ii;  infusez  huit  jours,  décantez;  versez  sur  le  marc  la 
première  teinture  séparée  du  garou;  laissez  infuser  quelques 
jours,  décantez.  Faites  fondre  dedans  ^jii  de  colophane  pour 
donner  de  la  consistance.  Si  l’on  empioie  ^i  de  la  première 
teinture  ,  et  5»  8e  la  seconde,  et  que  l’on  double  la  quantité 
de  colophane,  il  en  résultera  un  papier,  légèrement  vésicant 
propre  au  pansement  journalier  des  cautères.  Pour  la  compo- 
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siiion  des  sparadraps  employés  à  la  préparation  des  bougies. 
Voyez  ce  mot,  t.  Ht,  p.  267.  “  (wachet) 

SPARADRAPIER,  s.  m. ,  instrument  propre  à  préparer  les 
sparadraps.  Avant  que  ces  tissus  devinssent  d’un  usage  aussi 
fréquent,  le  sparadrap  ou  toile  à  Gautier  se  préparait  en  fai¬ 
sant  liquéfier,  à  une  douce  chaleur,  de  l’emplâtre  dans  un 
vaisseau  convenable,  et  en  y  plongeant  des  bandes  de  iingq 
élimé  de  diverses  longueurs  et  largeurs,  en  les  y  agitant  légè¬ 
rement  avec  une  spatule  pour  les  bien  imprégner.  Lorsqu’on 
retirait  chaque  bande  du  vase,  on  la  faisait  passer  entre  deux 
régies  de  bois  tenues  serrées  par  une  autre  personne ,  afin  de 
faire  retomber  le  superflu  de  l’emplâtre  ,  et  que  ce  qui  y  res¬ 
tait  fût  étendu  uniformément  ;  on  agitait  la  toile  à  l’air  jusqu’à 
ce  que  l’emplâtre  fût  figé,  et  on  la  lissait  ensuite  des  deux  cô¬ 
tés  sur  une  table  de  pierre  avec  un  rouleau  dé  bois.  Lorsque  , 
par  la  suite,  on  voulut  enduire  les  toiles  d'un  seul  côté,  on 
les  assujétissait  par  un  des  bouts  avec  des  clous  sur  le  bord 
d’une  tabie..Une  personne  tenait  la  toile  tendue  d’une  main  , 
et  de  l’autre  avec  un  couteau  plat  à  lame  flexible,  semblable  à 
ceux  des  peintres,  elle  étendait  l’emplâtre  versé  sur  une  extré¬ 
mité  de  la  toile  sur  toute  sa  longueur.  On  appliquait  ainsi  suc¬ 
cessivement  autant  de  couches  d’emplâtre  qu’on  le  jugeait  con¬ 
venable. 

Bientôt  celte  manipulation  parut  longue  et  incommode;  on 
imagina  le  sparadrapier,  dont  l’effet  consiste  à  faire  passer  la 
toile  sur  laquelle  on  coule  l’emplâtre  entre  une  lame  de  fer 
taillée  en  biseau  et  une  tablette,  sur  laquelle  la  lame  suppor¬ 
tée  par  deux  montans,  pèse  plus  ou  moins  à  l’aide  de  vis  de 
pression  ,  afin  que  la  couche  d’emplâtre  ait  l’épaisseur  que 
l’on  désire  lui  donner.  M.  Guilbert  a  proposé  de  placer  sur 
les  montans  qui  soutiennent  la  lame  de  fer  une  espèce  de 
trcmi  à  doubles  parois,  dans  la  duplicalure  desquelles  on  intro¬ 
duit  de  l’eau  bouillante,  pour  que  l’emplâtre  fondu  que  l’on 
y  place  demeure  liquide  et  puisse  couler  en  quantité  suffisante 
sur  la  toile  ,  le  papier  ou  le  taffetas. 

Quelques  soins  que  l’on  ait  apportés  à  la  construction  de  ces 
instrumens  ,  ils  n’en  sont  pas  moins  sujets  à  plusieurs  inconvé- 
niens. Lorsqu’on  s’en  sert,  deux  personnes  au  moins  sont  né¬ 
cessaires  pour  opérer;  il  faut  nétoyer  le  sparadrapier  à  chaque 
bande  que  l’on  y  fait  passer,  et  à  chaque  couche  que  l’on  ap¬ 
plique;  pendant  ce  temps,  l’emplâtre  se  refroidit,  on  est 
obligé  de  le  chauffer  de  nouveau  ,  ce  qui  fiait  par  le  colorer; 
l’emplâtre  coule  presque  toujours  à  droite  et  à  gauche ,  et  salit 
souvent  la  face  inférieure  de  la  toile.  M.  Grammaire,  pharma¬ 
cien  de  Paris,  vient  d’en  imaginer  un  nouveau  qui  n’a  pas  les 
mêmes  incouvénieus,  et  avec  lequel  une  seule  personne  peut 
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préparer  quinze  bandes  de  sparadrap  dans  le  même  espace  de 
temps  employé  pour  en  faire  six  seulement  avec  le  sparadra- 
pier  ordinaire;  il  peut  servira  enduire  Ja  toile,  le  papier  ou 
le  taffetas.  11  en  a  donné  un  dessin  inséré  dans  le  sixième  vo¬ 
lume  du  Journal  de  pharmacie,  page  169,  avril  1820,  que 
nous  insérons  ici. 

De  quelque  instrument  que  l’on  se  serve,  et  de  quelque  ma¬ 
nière  que  l’on  s’y  prenne  pour  la  préparation  de  ces  tissus,  la 
principale  précaution  est  de  verser  dessus  ,  l’emplâtre  ni  trop 
chaud  ni  trop  froid.  Dans  le  premier  cas ,  il  traverse  et  tache 
la  toile ,  et  dans  le  second  il  n’y  adhère  pas.  11  faut  aussi  n’en 
préparer  que  dé  petites  quantités  a  Ja  fois,  parce  que  les  em¬ 
plâtres  étendus  ainsi  en  couches  minces  ,  se  dessèchent ,  s’écail¬ 
lent ,  et  éprouvent' des  changemens  notables  dans  leurs  pro¬ 
priétés  et  leurs  couleurs.  (sachet) 

SPARGANOSE  ,  s.  f. ,  sparganosis,  mupyavas'iç  ;  c’est  un 
mot  dont  Galien  (Ad  Glauc. ,  ci  2)  se  sert  pour  exprimer  l’état 
de  plénitude  et  de  distension  des  mamelles  par  lé  lait,-  avec 
stagnation  de  ce  liquide.  Sauvages  appelle ,  d’après  Pujos, 
liysteralgia  ab  sparganosi  le  dépôt  lai  teux  qui  a  son  siège  dans 
l’hypogastre.  La  médecine  actuelle  a  appris  ce  qu’il  fallait 
croire  de  ces  prétendus  dépôts  laiteux.  V oyez  maladies  lai¬ 
teuses  et  PÉRITONITE  DES  FEMMES  EN  COUCHE.  (f.  V.  m.  ) 

SPASME ,  s.  m. ,  en  latin  spasmus  et  en  grec  O'Z’a.trp.oç ,  dé¬ 
rivé  du  verbe  mua,  je  tends,  je  contracte,  etc.  Sous  le  notn 
de  spasme,  les  anciens  comprenaient  toute  espèce  de  convul¬ 
sion,  mais  de  nos  jours  le  sens  de  ce  mot  est  restreint  à  une 
contraction  ou  tension  musculaire  indépendante  de  la  volonté  , 
et  qui  dans  quelques  cas  dispose  à  la  convulsion.  Voyez 

Les  mouvemens  spasmodiques  précèdent  presque  toujours 
la  convulsion  ;  cependant  iis  existent  sans  elle,  et  l’on  voit 
journellement  des  femmes  qui  sont  dans  un  état  presque  con¬ 
tinuel  de  spasme  sans  éprouver  de  convulsions.  L’état  spasmo¬ 
dique  est  tantôt  simple,  tantôt  accompagné  d’altération  des 
facultés  intellectuelles;  c’est  sous  ce  double  point  de  vue  que 
nous  en  traiterons  d’une  manière  générale  dans  deux  paragra¬ 
phes  distincts. 

Sauvages  et  quelques-uns  des  nosologistes  qui  l’on  suivi, 
désignaient  sous  le  nom  de  spasmes  toutes  les  contractions 
musculaires  involontaires ,  et  les  partagent  en  toniques  et  en 
cloniques.  Sous  la  première  dénomination ,  ils  comprenaient 
la  tension  immobile  et  permanente  des  organes  moteurs  ;  la 
seconde  s’appliquait  aux  contractions  et  aux  relâcbemens  al¬ 
ternatifs  de  ces  mêmes  organes;  ils  les  divisaient  en  partiels 
et  en  généraux. 
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Spasmes  toniques  partiels  :  strabisme,  trisme,  torticolis , 
crampe ,  priapismes. 

Spasmes  toniques  généraux  :  tétanos ,  catalepsie. 

Spasmes  cloniques  partiels  :  carphologie ,  pandiculation  , 
tremblemens,  palpitations,  etc. 

Spasmes  cloniques  généraux  :  éclampsie,  épilepsie,  hystérie, 
danse  de  Saint-Guy ,  etc. 

Le  célèbre  nosologiste  Cnllen  a  également  intitulé  spasmes 
un  ordre  de  sa  classe  des  névroses ,  dans  lequel  il  comprend 
à  peu  près  les  mêmes  maladies  que  Sauvages.  Dans  la  Noso¬ 
graphie  philosophique  ,  l’état  spasmodique  n’a  pas  paru  réu¬ 
nir  les  conditions  nécessaires  pour  être  admis  au  nombre  des 
ordres  ,  on  s’est  contenté  d’en  faire  un  genre  sous  le  titre  de 
spasme  de  U  œsophage. 

I.  Spasme  simple  sans  lésion  des  facultés  de  l’intelligence. 
Il  consiste  dans  des  contractions  brusques  ou  tensions  soit  per¬ 
manentes  ,  soit  alternatives  des  faisceaux  musculaires ,  qui 
peuvent  avoir  lieu  dans  tous  les  organes  à  texture  fibrineuse , 
mais  qu’on  observe  le  plus  souvent  dans  ceux  qui  sont  affectés  au 
mouvement  volontaire.  Lorsqu’elles  ont  lieu  seulement  dans  un 
seul  muscle  ou  une  portion  de  muscle,  il  en  résulte  tantôt  une 
tension  isolée  très-douloureuse,  qu’on  appelle  crampe ;  tantôt 
une  contraction  sautillanteoulressaillementinvolontaire qu’on 
nomme  soubresaut  (  Voyez  ces  deux  mots  )  ;  si  au  contraire 
plusieurs  muscles  sont  affectés  à  la  fois  ,  leur  tressaillement  si¬ 
multané  produit  un  mouvement  de  totalité  brusque  et  passager 
dans  Ja  partie  mobile  soumise  à  leur  action,  commè  les  doigts , 
la  main ,  l’avant-bras,  le  bras  ,  la  tête,  etc. ,  etc. 

Les  spasmes  de  la  première  espèce  (  soubresauts  et  crampes  ) 
sont  très-fréquens,  même  dans  l’état  de  santé,  chez  les  indivi¬ 
dus  nerveux  et  irritables  ;  on  les  observe  bien  plus  souvent  en¬ 
core  dans  les  maladies  nerveuses  ,  les  fièvres  dites  ataxiques 
et  adynamiques;  dans  certaines  périodes  des  phiegmasies  les 
plus  intenses,  on  rencontre  des  individus  qui ,  au  moindre  ac¬ 
cès  de  fièvre,  présentent  également  des  soubresauts  dans  les 
tendons  avec  un  délire  passager  plus  ou  moins  intense.  Cet  état 
spasmodique  est  presque  toujours  symptomatique  d’une  affec¬ 
tion  plus  grave  et  plus  générale,  par  conséquent  nous  nous 
croyons  dispensés  d’y  insister  davantage  et  d’en  donner  des 
exemples. 

Quant  aux  spasmes  de  la  seconde  espèce,  ils  constituent 
une  maladie  particulière  et  essentielle  qui  n’a  pu  être  traitée 
dans  aucun  article  de  cet  ouvrage q  et  dont  nous  allons  nous 
occuper  avec  quelque  étendue. 

A.  Spasme  des  organes  du  mouvement  volontaire.  Ce  sont 
presque  toujours  des  mouvemens  brusques  ,  inégaux  et  sou¬ 
dains  des  bras,  des  jambes,  de  la  tête,  de  la  mâchoire  infé- 
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rieure,  des  lèvres,  des  yeux ,  etc.,  auxquels  les  malades  se 
livrent  malgré  eux,  et  par  conséquent  dont  ils  ne  peuvent 
mesurer  la  force  et  l’étendue  ,  ni  maîtriser  le  développement. 
L’un  de  nous  voyait ,  il  y  a  quelques  années,  un  jeune  homme 
d’environ  vingt-deux  ans ,  qui  offrait  le  type  et  l’exemple  d’un 
état  spasmodique  des  plus  intenses  et  des  plus  extraordinaires  ; 
à  tous  les  instans  de  la  journée,  il  exécutait,  contre  sa  vo¬ 
lonté,  les  mouvemens  les  plus  variés  et  les  plus  incohe'rens; 
conversait-il  avec  quelqu’un,  sa  tête,  ses  mains  accompa¬ 
gnaient  les  intonations  de  sa  parole  saccadée  et  convulsive  j 
était-il  à  table,  son  couteau,  sa  fourchette  ou  sa  cuiller  sau¬ 
tillaient  dans  ses  mains  et  heurtaient  continuellement  les  objets 
environnans;  quelquefois  en  même  temps  il  faisait  exécuter  à  la 
poitrine  une  espèce  de  tournoiement  brusque,  et  coudoyait  le 
voisin ,  qui  le  regardait  avec  surprise;  une  occupation  qui  ' 
exigeait  toute  son  attention  n’apportait  aucune  relâche  à  cette 
sorte  d’agitation  convulsive.  J’ai  observé  ce  jeune  homme 
dans  un  concert,  et  tout  appliqué  qu’il  était  à  suivre  sa  par¬ 
tition  et  à  l’exécuter  sur  son  violon  ,  il  n’en  jetait  pas  moins 
sa  tête  à  droite  et  à  gauche,  faisait  claquer  ses  dents,  roulait 
ses  yeux  dans  leur  orbite,  agitait  ses  pieds  beaucoup  plus 
souvent  que  ne  le  prescrivait  la  mesure ,  etc. ,  etc.  A  la  cam¬ 
pagne  ,  où  il  passe  la  belle  saison  ,  il  est  dans  une  agitation 
perpétuelle,  et  livré  sans  réserve  aux  mouvemens  spasmo¬ 
diques  déjà  indiqués  ;  l’une  de  ses  occupations  favorites  est 
d’aller  à  la  chasse  des  papillons ,  où  il  excelle  à  suivre  dans 
leur  vol  et  dans  tous  leurs  mouvemens  irréguliers  ces  insectes 
voltigeans ,  qui  sont  l’emblème  de  son  incroyable  mobilités 
Le  caractère  moral  a  aussi  beaucoup  de  déterminations  sac¬ 
cadées  et  peu  réfléchies,  qui  ont  beaucoup  d’analogie  avec 
l’état  physique  ;  ce  jeune  homme  est  irascible  a  l’excès , 
léger ,  inconstant,  bizarre,  d’une  susceptibilité  extrême  ,  n’é¬ 
coutant  qu’avec  peine  les  conseils  qu’on  lui  donne ,  se  roi- 
dissant  ou  plutôt  se  cabrant  d’une  manière  convulsive  contre 
les  avis  ou  les  remontrances  les  plus  sages.  Les  parens  ont 
consulté  plusieurs  hommes  dé  l’art  très-distingués ,  qui  ont 
prescrit  divers  traitemens  plus  ou  moins  bien  exécutés,  mais 
toujours  sans  succès.  Toutefois,  l’intensité  de.ces  mouvemens 
Spasmodiques  semble  décroître  un  peu  à  mesure  que  le  malade 
avance  en  âge,  ce  qui  fait  qu’on  espère  beaucoup  plus  du  progrès 
des  années  que  des  moyens  de  la  médecine.  11  faut  ajouter, 
en  outre  ,  que  les  forces  se  développant  de  jour  en  jour  davan¬ 
tage  ,  les  organes  moteurs  prennent  plus  de  régularité  et  de 
stabilité  dans  leur  action,  ce  qui  promet  pour  l’avenir  plus 
d’ensemble  et  d’harmonie  dans  leurs  mouvemens,  surtout  si 
le  malade  favorise  par  des  exercices  convenables  le  plus  grand 


354  SPA 

développement  de  ses  forces  musculaires,  moyen  ordinai¬ 
rement  efficace  pour  combattre  la  prédominance  et  la  suscep¬ 
tibilité  nerveuses. 

L’un  de  nous  (  M.  Pinel  )  fut  consulte,  il  y  a  quelques 
années,  pour  une  jeune  personne  de  quinze  ans,  qui  était 
depuis  longtemps  tourmentée  par  un  état  spasmodique  non 
moins  curieux  que  le  précédent.  Elle  était  d’une  faible  cons¬ 
titution  ,  d’un  tempérament  nerveux;  née  à  huit  mois,  on 
n’était  parvenu  à  l’élever  qu’à  l’aide  des  soins  les  plus  assidus. 
Elle  n’avait  éprouvé  aucune  maladie  dans  la  première  en¬ 
fance.  Vers  la  septième  année,  on  s’aperçut  qu’elle  se  livrait 
sans  motifs  à  divers  mouvemens  spasmodiques  irréguliers, 
tels  que  ceux  de  toucher  sans  cesse  le  peigne  qui  fixait  ses 
cheveux  ,  de  se  couvrir  et  découvrir  brusquement  la  tête  d’un 
chapeau, etc  :  à  peu  prèsàla  même  époque  elle  éprouva  quel¬ 
ques  accès  d’une  affection  nerveuse  presque  convulsive,  que 
le  médecin  du  lieu  jugea  avoir  de  l’analogie  avec  ce  qu’on 
appelle  l’éclampsie.  Cette  affection  disparut  d’elle-même, 
mais  fut  remplacée  bientôt  après  par  des  mouvemens  spasmo¬ 
diques.  La  malade  tirait  sans  cesse  les  cordons  de  sa  robe , 
prenait  et  quittait  à  chaque  instant  son  tablier,  et  chaque 
mouvement  des  mains  était  accompagné  d’un  reniflement  très- 
remarquable,  qui  ne  paraissait  point  déterminé  par  l’état  des 
fosses  nasales.  Ces  mouvemens  spasmodiques  qui  s’exécutaient 
brusquement ,  par  saccades  ,  et  contre  lesquels  les- plus  fortes 
distractions ,  les  réprimandes  et  la  présence  des  étrangers  ne 
pouvaient  rien,  furent  néanmoins  tout  à  coup  dissipes  par  l’im¬ 
pression  vive  et  profonde  que  firent  sur  la  malade  les  menaces 
sévères  de  sa  mère.  Ils  ne  reparurent  que  deux  ans  après  , 
époque  à  laquelle  l’état  moral  parut  participer  de  la  mobilité 
et  de  la  versatilité  de  l’état  physique  :  ainsi  cette  demoiselle  ne 
voulait  point  que  son  fichu  fût  disposé  de  telle  ou  telle  ma¬ 
nière  ,  et  fie  dérangeait  à  chaque  instant  ;  qu’un  ruban  de  sa 
coiffure  fût  noué  d’une  certaine  façon  ;  elle  ne  voulait  pas  por¬ 
ter  des  bonnets  dans  le  goût  du  jour,  etc. ,  etc. 

Le?  mouvemens  spasmodiques  ont  dans  la  suite  cessé  et 
reparu  à  plusieurs  reprises  différentes,  presque  toujours  mo¬ 
mentanément  suspendus  par  de  fortes  réprimandes  ou  des  in¬ 
dispositions  accidentelles.  Ceux  qui  revenaient  le  plus  fré¬ 
quemment  et  persistaient  avec  le  plus  d’opiniâtreté ,  étaient 
un  mouvement  de  rotation  de  la  tête,  avec  agitation,  un 
reniflement  bruyant ,  l’action  de  déplacer  le  peigue,  et  celle 
de  tirer  des  cordons  ou  des  rubans.  ïous  ces  mouvemens  s’exé¬ 
cutaient  d’une  manière  brusque  et  convulsive;  ils  revenaient 
lors  des  punitions,  qui  avaient  pour  objet  ses- contractions 
spasmodiques.  Cette  jeune  personne  paraissait  souvent  pressée 
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de  s’y  livrer  par  un  bespin  irrésistible,  le  plus  communément 
par  accès,  et  sous  l’influence  de  la  moindre  contrariété,  elle 
en  avertissait  même  ceux  qui  se  trouvaient  présens.  La  malade 
finit  par  devenir  insensible  :  elle  pleurait  habituellement  pour 
la  plus  légère  contrariété,  tandis  que  de  sévères  punitions  ne 
lui  faisaient  pas  verser  une  seule  larme. 

Du  reste,  chez  cette  jeune  personne,  les  perceptions  se  fai¬ 
saient  très-bien,  le  jugement  paraissait  sain,  les  idées  se  suc¬ 
cédaient  rapidement ,  l’attention  ne  pouvait  être  longtemps 
soutenue  sur  le  même  objet;  la  mémoire  était  heureuse  et 
fidèle.  La  malade  avait  beaucoup  de  naïveté  dans  ses  actions 
et  dans  ses  discours;  elle  aimait  beaucoup  les  plaisirs  et  avait 
les  goûts  de  son  âge.  Elle  était  d’ailleurs  bien  conformée , 
mais  d’une  taille  élevée,  très-irri Labié  et  très- irascible  ;  ses 
règles  commençaient  à  couler,  et  les  seins  avaient  déjà  un 
certain  développement. 

On  conseilla  aux  parens  de  rompre  tout  à  coup  les  habi¬ 
tudes  de  la  malade ,  en  la  transportant  dans  une  maison  de 
santé  de  Paris ,  où.  elle  pourrait  subir  un  traitement  à  la  fois 
moral  et  hygiénique,  qui  consisterait  principalement  dans  des 
exercices  bien  combinés  et  propres  à  favoriser  le  développe¬ 
ment  des  forces  musculaires. 

Nous  pourrions  également  rapporter  ici  l’histoire  d’une 
veuve  de  trente-deux  ans,  d’une  constitution  éminemment 
nerveuse,  ayant  éprouvé  de  longs  chagrins ,  qui  est  pour 
ainsi  dire  toute  spasmodique  ;  les  impressions  un  peu  vives 
qu’elle  reçoit,  soit  agréables,  soit  désagréables,  suscitent  chez 
elle,  à  l’instant  même,  des  soubresauts,  des  spasmes  dans  les 
bras,  les  mains,  les  lèvres,  etc.;  elle  exécute  surtout  d’une 
manière  convulsive  un  mouvement  très-remarquable,  qui  con¬ 
siste  à  ouvrir  et  à  fermer  brusquement  la  main  en  étendant  les 
bras;  la  scène  se  termine  presque  toujours  par  des  pleurs. 
Cette  femme  est  d’ailleurs  d’une  constitution  délicate ,  a  la 
poitrine  étroite,  et  a  fait  plusieurs  fausses  couches. 

On  a  décrit  séparément  l’état  spasmodique  ou  le  tiraillement 
convulsif  des  muscles  des  lèvres  sous  le  nom  de  spasme  cy¬ 
nique.  Voyez  cynique. 

Le  spasme  des  muscles  moteurs  de  l’œil  doit  être  considéré 
comme  une  cause  de  strabisme.  Voyez  strabisme. 

C’est  à  un  état  véritablement  spasmodique  qu’il  faut  rap¬ 
porter  ce  qu’on  appelle  tics ,  espèce  de  mouvemens  convulsifs 
dont  l’origine  est  le  plus  souvent  inconnue,  mais  qui  sont 
presque  toujours  entretenus  par  l’habitude;  ainsi  l’on  voit 
des  individus  qui  meuvent  sans  motif  la  tête,  les  yeux,  les 
mains  chaque  fois  qu’ils  parlent  ou  agissent;  d’autres  qui 
lèvent  les  épaules ,  clignent  les  yeux,  reniflent  à  chaque  ins- 
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tant,  ou  balancent  une  jambe  croisée  sur  l’autre  d’une  ma¬ 
nière  régle'e  ,  marquent  pendant  la  lecture  la  cadence  des  pé¬ 
riodes  ou  la. césure  des  vers  qu’ils  récitent ,  etc.  Tous  ces  mou¬ 
vement  irréguliers  et  désordonnés  ne  sont  pas  sans  doute  de 
nature  à  troubler  la  santé;  mais  on  doit  les  considérer  comme 
des  habitudes  vicieuses,  qu’il  faut  s’empresser  de  corriger 
avant  qu’elles  n’aient  pris  des  racines  trop  profondes. 

L’état  spasmodique ,  sous  quelque  forme  qu’il  se  montre 
dans  les  muscles  soumis  à  la  volonté,  est  sujet  à  trop  de 
variations,  à  trop  d’anomalies  pour  qu’il  soit  possible  d’en 
tracer  une  description'dans  l’état  actuel  de  nos  connaissances , 
lors  même  qu’il  est  primitif  et  indépendant  de  toute  autre 
maladie.  Quant  aux  causes  qui  sont  susceptibles  de  le  pro¬ 
duire  ,  nous  croyons  les  avoir  suffisamment  exposées  à  l’article 
névrose.  F  oyez  ce  mot. 

B.  Spasme  des  muscles  non  soumis  à  la  volonté.  Les  spasmes 
du  système  musculaire  de  la  vie  intérieure  sont  aussi  peu 
connus  que  le  reste  des  maladies  de  ce  système;  on  ne  s’est 
guère  occupé  que  du  spasme  de  l’oesophage  et  dit  pharynx. 
Nous  avons  observé  des  exemples  de  cette  espèce  de  maladie , 
que  nous  rapporterons  plus  bas. 

11  est  impossible  d’établir  une  distinction  entre  les  mouve- 
mens  spasmodiques  du  cœur  et  les  palpitations  de  cet  organe 
(  Voyez  palpitation  ).  .11  en  est  ainsi  des  spasmes  du  dia¬ 
phragme  ,  par  rapport  au  hoquet  (Voyez  ce  mot).  Quant  à  ceux 
de  l’estomac,  des  intestins  ,  etc. ,  dont  il  est  question  dans  plu¬ 
sieurs  auteurs,  et  notamment  dans  Frédéric  Hoffmann  (tom.  iv), 
on  ne  peut  les  considérer,  même  d’après  les  médecins  qui  en 
ont  parlé,  que  comme  des  accidens  symptomatiques  dépendant 
des  calculs  biliaires,  de  la  néphrite  calculeuse,  du  volvulus , 
de  la  cardialgie  ,  etc. 

Spasme  du  pharynx  et  de  l’œsophage.  Hoffmann  (  De  moti- 
bus  œsophagi  spasmodicis  )  et  de  Haén  (  De  deglutitione  vel 
deglulitorurn  in  cavum  ventriculi  dcscensu  impedita)  se  sont 
occupés  de  cette  maladie.  Le  premier  cherche  à  établir  la 
différence  qu’il  peut  y  avoir  entre  le  spasme  du  pharynx  et 
celui  de  l’œsophage,  et  en  quoi  ces  deux  affections  diffèrent 
de  l’angine,  de  l’atonie  et  de  la  paralysie  des  voies  de  la  dé¬ 
glutition;  il  essaye  ensuite  d’expliquer  les  symplômes  qui 
leur  sont  propres,  par  la  structure  anatomique  de  ces  parties, 
fait  remarquer  qu’on  ne  doit  pas  confondre  les  dysphagies 
essentielles  avec  celles  qui  sont  le  symptôme  de  quelques 
lésions  organiques,  et  termine  enfin  par  des  considérations  qui 
tendent  à  faire  considérer  la  nausée  comme  une  sorte  de 
spasme  du  conduit  œsophagien. 

Un  hypocondriaque,  dit  cet  illustre  et  laborieux  médecin, 
tombe  dans  un  chagrin  profond ,  par  suite  de  la  perte  de  son 
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épouse,  et  éprouve  un  tel  resserrement  Spasmodique  dans 
l’arrière-boucheet  le  larynx,  qu’il  perd  la  parole,  respire  avec 
une  grande  difficulté ,  et  ne  peut  rien  avaler  :  une  sueur  abon¬ 
dante  survient,  et  il  paraît  guéri;  mais  le  lendemain,  ayant 
pris  du  thé  très-chaud,  le  spasme  de  l’œsophage  se  renouvelle 
et  persiste,  malgré  l’usage  de  tous  les  topiques  :  saignée , 
frictiofis ,  thériaque  mise  sur  la  langue,  masticatoires,  tout 
devient  inutile;  le  resserrement  spasmodique  dè  l’intérieur  de 
l’œsophage  continuait  toujours  avec  obstination,  et  si  quelque¬ 
fois  les  matières  alimentaires  avaient  franchi  le  pharynx,  elles 
étaient  ensuite  arrêtées  et  ne  pouvaient  parvenir  dans  l’es¬ 
tomac.  On  eut  encore  recours  en  vain  aux  poudres  antispas¬ 
modiques ,  à  la  liqueur  anodine  minérale  d’Hoffmann  ,  aux 
pédiluves;  on  mêla  encore  trente  grains  de  camphre  avec  de 
l’huile  d’olives,  et  on  recommanda  de  les  prendre  en  plusieurs 
doses  ;  mais ,  par  mégarde,  le  malade  prit  tout  en  une  seule 
fois  ,  et  il  fut  entièrement  guéri  de  son  resserrement  spasmo¬ 
dique.  Un  fait  analogue  a  été  observé  aux  infirmeries  de  la 
Salpêtrière  :  M.  Pinel  avait  prescrit  un  liniment  camphré 
(un  gros  de  camphre  dans  une  once  d’huile  d’olives )  pour 
remédier  à  une  dysphagie  spasmodique  très- violente  dont  une 
femme  de  soixante  ans  disait  être  attaquée  depuis  six  mois. 
Au  lieu  d’employer  le  liniment  à  l’extérieur,  elle  avala  à  peu 
près  le  tout  dans  une  soirée ,  et  l’on  fut  fort  étonné  le  lende¬ 
main  de  la  trouver  guérie;  cependant  le  resserrement  spas¬ 
modique  se  renouvela  sept  ou  huit  jours  après,  mais  avec 
beaucoup  moins  d’intensité ,  et  avec  la  facilité  de  se  nourrir  de 
potage  et  d’alimens  un  peu  solides  :  l’usage  des  amers  consb* 
lida  ia  guérison. 

Voici  un  exemple  de  spasme  du  pharynx.  Une  fille  d’envi¬ 
ron  vingt-cinq  ans  entre  à  l’hôpital  de  la  Pitié,  le 25  septem¬ 
bre  t8i4;  elle  était  tombée  dans  une  sortédè  marasme,  à  la 
suite  d’un  mal  de  gorge  gangréneux;  elle  éprouvait  une  agita¬ 
tion  continuelle  avec  des  spasmes  de  la  plupart  des  muscles 
soumis  à  la  volouté;  un  resserrement  très-incommode  dans  la 
gorge,  avec  impossibilité  d’exécuter  la  déglutition.  Lès  liquides 
qu’elle  essayait  d’avaler  sortaient  par  les  narines,  malgré 
les  efforts  comme  convulsifs  auxquels  elle  se  livrait  pour  par¬ 
venir  à  les  introduire  dans  l’œsophage.  Outre  le  resserrement, 
spasmodique  de  la  gorge,  il  y  avait  de  la  douleur,  des  bour- 
donnemens  continuels  dans  les  oreilles  ,  de  la  fièvre  ;  barrière- 
bouche  né  présentait  rien  de  particulier,  si  ce  n’est  que  la 
luette  avait  été  antérieurement  en  partie  détruite  par  une  es¬ 
carre  gangréneuse,  etc.  Après  avoir  appliqué  un  vésicatoire 
à  la  partie  antérieure  du  coü  ,  ou  mit  ia  malade  à  l’usage  des 
antispasmodiques  et  des  bains  généraux  ;  ces  moyens  eurent 
5a.  -  17 
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quelques  succès,  et  on  parvint ,  au  bout  de  quinze  jours,  à 
faire  passer  des  boissons  médicamenteuses  et  des  alimens  li¬ 
quides.  Dès-lors  on  put  combattre  le  marasme  et  le  dévoiement 
qui  l’accompaguait  ;  peu  à  peu,  et  eu  continuant  l’usage  des 
antispasmodiques  et  des  bains  associés  aux  mucilagineux  et  aux 
analeptiques,  on  parvint  à  guérir  cette  maladie  dans  l’espace 
de  six  semaines ,  et  à  faire  disparaître  l’amaigrissement,  qui 
avait',  ainsi  que  le  spasme,  succédé  à  l’angine. 

Un  homme  d’un  tempérament  bilieux,  dit  Hoffmann, 
éprouva,  a  la  suite  de  chagrins ,  une  constriction  et  un  resser¬ 
rement  spasmodique  dans  le  pharynx,  avec  diarrhée;  par  in¬ 
tervalle,  la  déglutition  était  très-difficile,  le  malade  éprouvait 
la  sensation  d’un  corps  étranger  comme  fiché  dans  la  gorge, 
qui  semblait  vouloir  en  sortir  par  l’orifice  supérieur,  ce  qui  fit 
attribuer  la  cause  de  ces  accidens  à  la  présence  des  vers,  et  en¬ 
gagea  le  médecin  à  prescrire  les  anthelmentiques  à  forte  dose  , 
mais  sans  succèsî  Pendant  l’accès  de  resserrement  spasmodique, 
il  y  avait  refroidissement  et  quelquefois  tremblement  des  ex¬ 
trémités,  constipation,  développement  de  gaz  intestinaux,  in¬ 
somnie  ;  le  pouls  était  dur  ,  l’urine  limpide,  le  malade  avait 
une  grande  propension  à  la  colère ,  un  purgatif  donné  sans 
indication  suffisante  ne  fit  qu’augmenter  les  symptômes!  Cette 
maladie  durait  déjà  depuis  trois  mois  avec  des  intermittences, 
lorsque  Hoffmann  fut  consulté;  il  prescrivit  des.mucilagineux 
associés  aux  antispasmodiques,  et  principalement  sa  liqueur 
anodine;  il  y  joignit  des  pédiluves  et  des  frictions  calmantes 
sur  l’extérieur  du  cou,  et  guérit  de  cette  manière  son  malade, 
en  quelques  semaines. 

Les  causes  du  spasme  du  pharynx  et  de  l’œsophage  parais¬ 
sent  être  une  constitution  délicate  et  nerveuse,  l’usage  des  bois¬ 
sons  froides  ,  surtout  après  un  emportement  de  colère,  les  af¬ 
fections  morales  tristes  plus  ou  moins  vives ,  une  irritation 
portée  dans  le  pharynx,  l’œsophage,  l’estomac  et  les  intes¬ 
tins,  une  imagination  fortement  frappée,  etc.  11  importe  de  bien 
analyser  ces  différentes  causes ,  afin  de  ne  pas  confondre  la  dys¬ 
phagie,  qui  tient  à  une  lésion  organique,  à  la  présence  d’un 
corps  étranger ,  ayec  celle  qui  est  une  conséquence  de  l’état 
spasmodique. 

Les  symptômes  diffèrent  suivant  que  le  resserrement  spas¬ 
modique  existe  dans  le  pharynx  ou  dans  l’œsophage  ;  dans  le 
’  premier  cas  ,1a  déglutition  est  difficile ,  douloureuse ,  et  même 
impossible.  Malgré  les  efforts  convulsifs  que  fait  le  malade, 
les  liquides  sortent  alors  par  les  narines,  pendant  qu’il  ferme 
hermétiquement  la  bouche  pour  opérer  la  déglutition.  Fré¬ 
déric  Hoffmann  prétend  que  la  violente  contraction  de  la 
paroi  musculaire  qui  constitue  le  pharynx  produit  la  sens*.- 
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tion  d’un  corps  fiché  dans  l’arrière-bouche.  La'  constriction 
peut  être  telle  que  la  parole  devient  impossible  et  la  suffoca¬ 
tion  imminente.  Lorsque  le  spasme  a  lieu  dans  l’œsophage, 
la  déglutition  s’exécute  assez  facilement;  mais  le  bol  alimen¬ 
taire  est,  pour  l’ordinaire,  arrêté  dans  la  partie  moyenne  ou 
inférieure  de  ce  conduit,  avec  douleur  entre  les  épaules,  et 
quelquefois  vomissemens.  La  présence  d’un  liquide  froid  aug¬ 
mente  presque  toujours  la  constriction  spasmodique,  tandis 
que  les  boissons  chaudes  produisent  parfois  l’effet  contraire , 
et  finissent  par  pénétrer  dans  l’estomac,  après  plusieurs  essais 
infructueux. 

II.  Spasme  avec  lésion  des  facultés  intellectuelles.  L’état 
spasmodique  du  système  musculaire  se  lie  quelquefois  à  une 
tension  manifeste  des  fonctions  de  l’encéphale,  d’où  résulte  un 
état  presque  permanent  d’exaltation  cérébrale ,  et  même  une 
sorte  d’aliénation  d’esprit  quand  cette  tension  £st  longtemps 
continuée  sur  un  objet  mystique  ou  tout  autre,  enfanté  par 
l’imagination.  L’on  a  vu  des  individus  en  proie  à  une  agitation 
presque  convulsive,  parler,  écrire  avec  une  facilité  jusqu’alors 
inouie  pour  eux  ;  d’autres  fois  prendre  un  ton  de  supériorité, 
un  air  solennel  et  prophétique,  pour  dire  les  choses  les  plus 
simples  du  monde ,  et  en  même  temps  éprouver  une  satisfac¬ 
tion  intérieure ,  un  sentiment  de  plaisir  beaucoup  plus  vif  que 
dans  l’état  naturel.  D’autres,  à  la  suite  de  leurs  spasmes,  tom¬ 
bent  dans  une  sorte  de  contemplation  et  d’extase  qui  leur  sug¬ 
gère  des  visions  mystiques,  des  spectacles  ravissans,  des  scènes 
aussi  incohérentes  que  bizarres;  c’est  dans  des  états  à  peu  près 
semblables  que  sont  tombés  tant  de  pieux  anachorètes  au  mi-  , 
lieu  des  rochers,  des  déserts  qu’ils  avaient  choisis  pour  leur 
austère  solitude.  Tels  furent  saint  Antoine,  saint  Siméon-Sli- 
lyte  ,  saint  Paul  l’ermite ,  etc. ,  etc.  Ce  même  état  s’observe 
plus  souvent  encore  chez  beaucoup  de  femmes  nerveuses  ,  vie-, 
times  d’une  imagination  exaltée ,  des  erreurs  du  monde  ou 
d’une  passion  malheureuse,  qui,  après  un  retour  sur  elles- 
mêmes  ,  se  condamnent  à  une  sévère  réclusion ,  à  de  longues 
et  austères  pénitences,  et  aux  exercices  d’une  piété  mystique , 
qui  en  sont  inséparables.  Au  nom  classique  de  sainte  Thérèse, 
si  fameuse  par  ses  spasmes  et  ses  ravissemens  extatiques  ,  il 
convient  d’ajouter  ici  ceux  de  sainte  Brigite,  de  sainte  Made¬ 
leine  dePazzi,  de  sainte  Catherine  de  Sienne,  de  madame  Chan¬ 
tal  ,  de  Marie- Alacoque,  etc.  Qui  ne  connaît  madame  Guyon 
cette  illustre  apôtre  du  quiétisme  et  du  spiritualisme ,  non  moins 
célèbre  par  ses  rêveries  extatiques  déposées  dans  plusieurs  vo¬ 
lumes,  que  par  ses  liaisons  avec  le  grand  Eénélou.  Ceprélat 
lui-même  n’était-il  pas  dans  un  état  d’exaltation  voisin  de 
l’extase,  quand  il  composa  son  fameux  livré  de  V explication 
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des  maximes  des  saints  sur  la  vie  intérieure,  uniquement  pour 
justifier  la  doctrine  mystique  de  son  amie ,  persécutée  pour  de 
misérables  rêveries  telles  que  celles  que  l’on  rencontre  dans 
son  Commentaire  sur  l’Apocalypse. 

Il  faut  encore  placer  dans  la  même  catégorie  la  multitude 
des  femmes  nerveuses  et  hystériques  qui  couraient  chercher 
des  spasmes  et  des  convulsions  sur  la  tombe  du  fameux  diacre 
Pâlis  ,  aux  assemblées  mystérieuses  de  Cagliostro ,  et  aux  ba¬ 
quets  de  Mesmer. 

Tout  «Je  qui  a  rapport,  au  reste,  à  cet  état  de  spasme,  avec 
exaltation  et  lésion  des  facultés  de  l’encéphale,  a  été  plus  ou. 
moins  approfondi  aux  articles  convulsionnaire ,  contempla¬ 
tif,  exaltation ,  extase  et  enthousiasme  ;  et ,  afin  d’éviter  toute 
espèce  de  redites,  nous  nous  bornerons  à  rapporter  ici  un  fait- 
de  cette  nature,  l’un  des  plus  curieux  et  des  plus  extraordi¬ 
naires  qui  soient  venus  à  notre  connaissance  ;  les  détails  nous 
ont  été  communiqués  par  le  malade  lui-même. 

M.  Fabré-Palaprat,  médecin  de  Paris,  aussi  recommanda¬ 
ble  par  ses  talens  que  par  sa  philanthropie ,  est  âgé  de  quarante- 
six  ans  ;  né  sous  un  climat  chaud,  il  a  été  dés  sa  jeunesse  doué 
d’une  imagination  exaltée  et  d’un  caractère  méditatif,  ne  pa¬ 
raissant  se  complaire  que  dans  la  solitude,  livré  au  travail  et 
à  la  méditation.  11  avait  parfois  des  accès  de  somnambulisme, 
et  il  assure  avoir  composé,  dans  un  de  ces  accès,  une  pièce  de 
vers  latins  ,  qu’il  se  reconnaissait  incapable  de  faire  dans  l’état 
de  veille.  A  dix-huit  ans,  il  fut  délivré  de. celte  fâcheuse  in¬ 
commodité,  par  un  réveil  en  sursaut,  dans  le  temps  mêmequ’il 
se  livrait  à  une  de  ses  excursions  nocturnes  (l’un  de  nous  a  été 
également  somnambule  dans  sa  jeunesse,  et  une  pareille  aven¬ 
ture  l’a  délivré  de  celte  maladie). 

A  peu  près  dans  le  même  temps ,  le  malade  fut  atteint  d’une 
fièvre  intermittente  quarte,  qui  dura  une  année  entière,  et 
dont  il  fut  guéri  brusquement  par  Un  remède  secret,  qu’il 
suppose  être  de Tarséniate  de  potasse. 

À  peine  cette  fièvre  avait-elle  cessé,  qu’il  se  manifesta  une 
autre  maladie  périodique  :  c’étaient  de  vives  douleurs  dans  la 
poitrine,  accompagnées  d’anxiété,  de  mouvemens  spasmodi¬ 
ques,  avec  une  teinte  jaune  delà  peau,  un  dérangement  dans 
les  fonctions  digestives ,  etc.  Ces  accidens  Survenaient  à  des  in¬ 
tervalles  éloignés-,  à  la  suite  du  travail  et  de  la  méditation; 
ils  allaient  toujours  en  croissant  l’espace  de  huit  ou  dix  jours  , 
puis  décroissaient  successivement.  Pendant  plusieurs  années 
qu’il  fut  affecté  de  ces  spasmes  de  la  poitrine,  M.  Fabré  con¬ 
sulta  à  Montpellier ,  où  il  étudiait  la  médecine,  plusieurs  mé¬ 
decins  distingués  (Fouquet,  Petiot,  Dumas ,  etc.  ) ,  qui  le  cru¬ 
rent  menacé  dé  phthisie  pulmonaire,  et  lui  prescrivirent  des 
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moyens  approprie's  à  cet,  e'tat,  etc.  Il  vint  ensuite  habiter  Pa¬ 
lis  ;  l’état  de  sa  santé  n’offrit  rien  de  remarquable  dans  les 
premiers  temps  de  son  séjour  en  cette  ville,  si  ce  n’est  des  vo- 
missemens  de  sang,  qui  étaient  constamment  causés  par  l’usage 
du  beurrej  effet  singulier,,  dans  la  production  duquel  cepen¬ 
dant  l’influence  de  l’imagination  n’avait  aucune  part ,  puisque 
le  malade  ayant  un  jour  cohsenti  à  dîner,  chez  un  ami,  à 
condition  qu’il  ne  mangerait  rien  au  beurre  (  condition  qui 
ne  fut  point  tenue),  il  vomit  une  grande  quantité  dfl  sang  à 
l’issue  du  dîner.  - 

Vers  trente-six  ans,  la  maladie  prit  un  autre  caractère;  les. 
accès  s’annonçaient  par  une  grande  irascibilité,  une  humeur 
fâcheuse  dont  les  meilleurs  ;amis  du  malade  ont  quelquefois 
éprouvé  les  effets;  puis  il  survenait  des  vertiges,  des  spasmes 
dans  tous  les  muscles  soumis  à  la  volonté,  qui  l’obligeaient  à 
se  jeter  dans  un  fauteuil  ou  sur  un  canapé  ;  souvent  il  pous¬ 
sait  un  cri  aigu,  qui  était  suivi  d’une  roideur  cataleptique  de 
quelques  secondes  seulement:  bientôt  après  succédait  une  sorte 
de  ravissement  extatique  avec  une  sensation  de  volupté  indi¬ 
cible  que  l’on  peut  comparer,  suivant  lui,  aux  jouissances  de 
l’amour,  mais  qui  est  infiniment  audessus.  Les  organes  géni¬ 
taux  ne  participaient  d’ailleurs  en  rien  à  cet  état  d’exaltation, 
bien  que  le  ma’«rde  fût  en  général  continent  et  vit  rarement 
de  femmes  dans  la  crainte  de  se  trouver  mal ,  ce  qui  lui  est 
arrivé  quelquefois.  Pendant  la  durée  de  l’extase,  qui  était 
communément  de  cinq  à  six  minutes,  M.  Fabre  ne  perdait  pas 
connaissance  ,  continuait  de  converser  ,  mais  ses  discours 
avaient  quelque  chose  de  solennel ,  de  romanesque  et  de  poé¬ 
tique.  L’extase  dissipée  ou  plutôt  diminuée,  l’accès  se  prolon¬ 
geait  jusqu’au  huitième  et  dixième  jour  pendant  lesquels  le 
malade  ne  prenait  aucun  aliment  ni  boisson;  il  vaquait  néan¬ 
moins  à  ses  affaires ,  mais  dans  sa  conversation  on  apercevait 
facilement  que  son  imagination  avait  une  teinte  romanesque  , 
et  que  sa  manière  d’être  était  puissamment,  modifiée  par  un 
état  d’exaltation  et  de  contentement  qui  ne  sont  pas  ordinaires 
dans  la  vie  humaine.  La  durée  du  sommeil  ne  dépassait  pas 
deux  heures,  et  le  reste  de  la  nuit  se  passait  dans  une  sorte  de 
rêverie  contemplative  dont  le  vague  berçait  agréablement  1s 
malade. 

(Les  accès  de  .spasme  extatique,  tels  que  nous  venons  de  les 
décrire  ,  se  sont  d’abord  manifestés  tous  les  six  mois  ou  envi¬ 
ron  ,  puis  tous  les  quatre  mois,  ensuite  de  trois  en  trois  ,  et 
de  deux  en  deux  mois,  enfin,  tous  les  vingt-huit  jours  assez 
régulièrement;  à  mesure  que  ces  accès  se  rapprochaient  et  de¬ 
venaient  en  même  temps  plus  courts ,  l’extase  était  accompar 
gnée  de  jouissances  plus  ineffables  ;  et  cet  état  avait  alors  tant 
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d’attraits  pour  le  malade,  qu’il  s’y  abandonnait  involontaire¬ 
ment  maigre'  la  conviction  qu’il  avait  de  pouvoir  lutter  avec 
avantage  contre  son  développement.  Un  affaissement  et  une 
prostration  très-considérables  des  forces  avec  des  sueurs  abon¬ 
dantes,  qui  parfois  avaient  l’odeur  du  sperme,  annonçaient, 
pour  l’ordinaire ,  la  fin  de  l’accès  et  un  prompt  retour  à  l’état 
naturel. 

Au  mois  de  mars  t8r8  ,  d’après  les  instances  de  sa  famille  et 
de  ses  amis  justement  effrayés  de  la  fréquence  toujours  crois¬ 
sante  des  retours  de  cette  affection  spasmodique,  M.  Fabré 
essaya  de  la  combattre  au  moyen  des  pilules  narcotiques  de 
Méglin  (composées  de  valériane,  d’oxyde  de  zinc  et  d’extrait 
de  jusquiame,  un  grain  de  chaque)  qu’il  porta  successivement 
jusqu’à  douze;  l’effet  en  fut  assez  marqué,  puisque  l’accès, 
dont  le  retour  devait  être  prochain  ,  fut  retardé  d’environ  deux 
mois;  mais  comme  si  le  mal  n’eût  été  que  comprimé  pendant 
quelque  temps  ,  il  reparut  avec  plus  de  violence,  et  pour  ainsi 
dire  sous  une  autre  forme  ;  car,  à  compter  de  cette  époque ,  les 
accès  ne  furent  que  de  courte  durée,  et  se  montrèrent  quatre 
jours  de  suite  les  i3,  14,  i5  et  .16  mai.  Le  i4,  l’extase  volup¬ 
tueuse  se  reproduisit  jusqu’à  six  fois ,  ce  qui  fit  au  malade  l’ef¬ 
fet  d’une  violente  courbature;  on  remarqua,  pour  la  première 
fois ,  qu’il  perdait  connaissance  pendant  quelques  secondes;  on 
continua  l’usage  des  pilules  de  Méglin  que  l’on  porta  jusqu’à 
dix-huit  ;  à  cette  dose,  la  vue  se  trouva  considérablement  affai¬ 
blie  ,  ainsi  que  la  sécrétion  urinaire. 

Le  10  juin,  on  obseiva  tous  les  avant-coureurs  d’un  accès 
qui  cependant  n’eut  pas  lieu.  Le  8  août,  à  la  suite  d’une  atta¬ 
que  légère  ,  M.  Fabré  joignit  aux  pilules  de  Méglin  un  demi- 
gros  de  valériane  en  poudre  ,  et  ensuite  un  gros  avec  quantité 
égale  de  quinquina.  Ces  médicamens  furent  administrés  ensem¬ 
ble  pendant  quelque  temps  ,  puis  suspendus  et  repris;  il  ne  se 
manifesta  d’accès  qu’en  novembre,  époque  à  laquelle  on  re¬ 
prit  l’usage  de  la  valériane,  du  quinquina  et  des  pilules  de 
Méglin,  suspendu  depuis  quelques  jours,  et  on  continua  d’ad¬ 
ministrer  ces  médicamens  le  reste  de  l’année  1818. 

Au  commencement  de  l’année  1819,  le  malade  éprouva  un 
accès  de  spasme  extatique  à  la  suite  d’une  affection  morale;  il 
reprit  alors  l’usage  de  la  valériane  associée  au  quinquina,  qu’il 
porta  jusqu’à  trois  gros,  toujours  concurremment  avec  les  pi¬ 
lules  de  Méglin  ,  administrées  d’une  manière  croissante  et  dé¬ 
croissante  depuis  une  pilule  jusqu’à  dix  huit ,  et  -vice  versa . 

Pendant  les  huit  mois  qui  suivirent,  M.  Fabré  eut  assez 
fréquemment  de  très-petites  attaques,  ou  bien  simplement  ob¬ 
serva  chez  lui  quelques  signes  avant-coureurs  qui  n’avaient 
aucune  suite.  11  continua  en  général  de  faire  usage  des  mêmes 
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médicamens.  L’objet  du  délire  extatique,  quand  il  survenait, 
était  toujours  le  même,  c’est-à-dire,  un  sentiment  indicible 
de  bonheur  et  de  ravissement  auquel  le  malade  s’abandonnait 
avec  délice  aux  approches  de  l’accès ,  bien  qu’il  fût  persuadé 
que  sa  santé  dût  en  recevoir  une  mauvaise  influence;  disposition 
que  l’on  peut  comparer  à  celle  de  ces  individus  faibles  et  irri¬ 
tables  ,  très-enclins  aux  plaisirs  de  l’amour,  qui  savent  bien  que 
la  jouissance  les  use  et  les  consume,  mais  ne  la  recherchent 
pas  moins  et  s’y  abandonnent  avec  une  sorte  d’instinct  des¬ 
tructeur. 

A  la  lin  de  l’année  1819,  la  maladie  ne  se  montra  plus  que 
faiblement  et  sous  un  aspect  différent;  l’état  spasmodique, 
au  lieu  d’être  suivi  d’extase  voluptueuse,  n’offrait  plus  qu’un 
état  plus  ou  moins  prolongé  d’anxiété  et  d’irascibilité,  avec 
de  violentes  palpitations ,  de  l’oppression,  et  quelquefois  une 
abondante  hémorragie  du  nez.  La  maladie,  que  l’on  ne  cessa 
pas  de  combattre  par  intervalles  avec  les  moyens  indiqués  plus 
haut,  continua  à  se  manifester  sous  cette  forme  nouvelle  jus¬ 
qu’au  mois  d’avril  1820;  la  durée  totale  de  chaque  accès  était 
alors  de  douze  heures  au  plus  ;  et  l’on  ne  pouvait  méconnaître 
combien  le  temps,  d’un  côté,  et  de  l’autre  une  médication  ac¬ 
tive  et  savamment  combinée  avaient  changé  la  nature  dû  mal  et 
affaibli  ses  effets. 

A  la  fin  d’avril,  l’affection  se  reproduisit  sous  la  forme  pri¬ 
mitive  avec  extase  et  jouissance  intuitive.  Le  8  mai,  pen¬ 
dant  la  nuit,  M.  Fabré éprouva  un  fort  accès  avec  convul¬ 
sion,  roi  deur  tétanique,  perte  de  connaissance.  Cet  état  dura 
quarante  minutes  et  fut  suivi  d’extase  voluptueuse,  de  courba¬ 
ture  et  d’accablement.  Quelques  autres  accès  qui  survinrent 
ensuite  ,  quoique  beaucoup  moins  forts,  firent  craindre  au 
malade  que  l’affection  spasmodique  ne  reparût  avec  son  inten¬ 
sité  première ,  et  l’engagea  à  revenir  à  l’usage  des  médicamens 
ci-dessus  mentionnés  qu’il  avait  abandonnés.  La  valériane  et 
le  quinquina,  associés  ensemble,  furent  administrés  de  nou¬ 
veau  jusqu’à  la  dose  de  trois  gros  chaque,  et  les  pilules  de 
Méglin  portées  concurremment  jusqu’à  dix-neuf,  d’où  l’on 
revient  en  décroissant  jusqu’à  la  dose  la  plus  faible. 

Depuis  cette  époque ,  M.  Fabré  n’a ,  de  temps  à  autre ,  que 
de  l’oppression ,  de  l’anxiété,  et  quelques  autres  accidens  qui 
composent  ce  qu’il  appelle  des  soupçons  d’attaque  -,  il  se  porte 
en  général  beaucoup  mieux  que  par  le  passé  et  supporte  bien 
les  fatigues  qu’exigent  les  soins  de  sa  profession. 

En  ne  traitant  dans  notre  article  que  de  l’état  spasmodique 
propre  au  système  musculaire  seul  doué  de  la  contractilité 
sensible,  nous  croyons  nous  conformer  aux  résultats  les  plus" 
rigoureux  de  l’expérience  :  rien  en  effet  n’est  plus  obscur  ni 
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plus  hypothétique  que  ce  qu’on  a  dit  sur  le  spasme  des  viscères 
à  parenchyme,  comme  les  poumons,  le  foie,  le  rein,  qui 
ne :  sont  .par  eux  -  mêmes  doués  d’aucune  faculté  contractile 
évidente,  et  qui  par  conséquent  ne, peuvent  éprouver  de  mou- 
vemens  spasmodiques  que  ceux  ,  que  leur  communiquent  les 
organes  moteurs  environ nan s.  Les  faisceaux  fibreux,  tels  que 
les  tendons  et  les,  expansions  aponé.vroliques ,  souvent  atteints 
des  mouvemens  spasmodiques,  connus  sous  le  nom  de  soubre¬ 
sauts  dont  nous  avons  parlé  plus  haut ,  n’y  sont  non, plus  sur 
jets  que  parce  qu’ils  sont  une  dépendance  du  sj'stème  muscu¬ 
laire.  Quant  aux  spasmes  de  l’extrémité  des  artères,,  imaginés 
par  Cullen  et  quelques  autres  ,  et  .regardés  par  eux  comme  la 
cause  prochaine  de  l’inflammation,  c’est  une  création  plus  ou 
moins  ingénieuse  qui  pouvait  très-bien  .s’adapter. avec  les  idées 
qu’on  se  faisait  alors  de  la  structure  des  .artères.,. mais  qui , 
dans  la  réalité,  n’avait  qu’une  base  défectueuse,  attendu  que 
le  système  vasculaire  à  sang  rouge  est  . absolument  . .dépourvu 
de  la  membrane  musculaire  qu’on  lui  avait  gratuitement  at¬ 
tribuée.  ...... 

.  Les  spasmes  généraux  ou  locaux,  qui  n’ont  qu’une  existence 
passagère  et  qui  sont  le  résultat  de  l’action  d’une  cause  acci¬ 
dentelle,  sont  presque  toujours  combattus  avec  succès  par  les 
antispasmodiques  administrés  à  l’intérieur,  et  surtout  par  le 
camphre;  nous  avons  vu  plus  haut  qu’il  n’y  avait  pas  de 
meilleurs  moyens  à  opposer  aux  CQnstrictions  spasmodiques 
du  pharynx  etyde  l’oesophage  ;  il  est  quelquefois  très-utile  dans 
ce  cas  de  déplacer  l’irritation  concomittante  par  l’application 
préliminaire  d’un  vésicatoire  qtrçn  doit  regarder  d’ailleurs 
comme  un  très-bon  antispasmodique,  ainsi  que  cela  a  déjà 
été  remarqué  :  on  peut  joindre,  dans  certains  cas,  avec  suc¬ 
cès  ,  les  toniques  doux  non  exçitans  aux  antispasmodiques  , 
comme  l’a  fait  Frédéric  Hoffmann  ;  les  bains  tièdes  généraux  , 
les  onctions,  huileuses  camphrées  ont  été  à  notre  connaissance 
d’une,  grande  utilité  dans  la  curation  de  cette  maladie.  On 
pense  bien  du  reste,  qu’ici  comme  ailleurs ,  il  est  indispensa¬ 
ble  de  s’enquérir  avec  soin  de  la  cause  du  mal  dont  la  connais¬ 
sance  fait  varier  l’indication  ainsi  que  les  moyens  de  la  remplir. 

Lorsque  l’état  spasmodique  paraît  dépendre  de  la  faiblesse 
de  la  constitution,  des  habitudes  vicieuses  contractées  dans 
l’ enfance  ^-d’-une  éducation  défectueuse  et  mal  dirigée,  d’un 
défaut  d’équilibre  entre  l’influence  nerveuse  et  les  forces  mus¬ 
culaires  ,  ce  ne  sont  plus  seulement  des  moyens  d’un  effet  pas¬ 
sager  et  des  agens  pharmaceutiques  auxquels  il  convient  d’a¬ 
voir  recours  ;  mais  il  faut  appeler  à  soi  tous  les  secours  hygié¬ 
niques,  susceptibles  de  modifier  lentement  l’économie  animale, 
de  favoriser  le  développement  du  système  musculaire  et  l’é- 
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nergié  de  sa  puissance  contractile,  et  de  mettre  dans  un  équili- 
bre  parfait  la  sensibilité  et  la  motilité',  deux  propriétés  vita¬ 
les  essentiellement  lésées  dans  l’état  spasmodique.  On  pourra 
•y  parvenir  par  le  changement  plus  où  moins  brusque  des  habi¬ 
tudes  morales  qui  ont  concouru  à  produire  la  maladie,  par 
des  exercices  de  diverses  sortes  propres  à  favoriser  le  dévelop¬ 
pement  ,  et  quelquefois  même  la  prédominance  des  forces  mus¬ 
culaires.  Quelquefois  il  importe  de  changer  la  direction  d’iine 
imagination  oisive  qui ,  en  cas  de  lésion  conc.ornittante  des 
facultés  intellectuelles,  s’exalte  involontairement  et  se  re¬ 
porte  sans  cesse  vers  les  objets  qui  flattent  et  caressent  la  sensi¬ 
bilité  pervertie,  et  sont  par  cela  même  de. nature  à  entretenir 
l’irrégularité  des  mouveinens  spasmodiques.  Si  l’affection  de¬ 
vient  périodique,  on  peut,  à  l’exemple  du  malade  dont  noua 
avons  raconté  l’histoire,  administrer  le  quinquina  associé  aux. 
antispasmodiques,  etc! 

Quand  le  spasme  . parait  enlretèmi  spécialement  par  l’inéga¬ 
lité  des' forces  musculaires  où  par  un  défaut  d’harmonie  dans 
les  muscles  antagonistes,  en  même  temps'qued’on  fortifie  l’or¬ 
ganisation,  que  l’on  tend  a.fetablir  l’équilibre  rompu  entre  l’in¬ 
fluence  nerveuse  et  l’état  des  forces  motrices,  il  peut  être  utile 
de  soutenir,  de  protéger  les  muscles  les  plus  faibles  par  des 
moyens  mécaniques  appropriés  qui  doivent,  dans  ce  cas ,  être 
considérés,  tantôt  comme' Un  appui  nécessaire  k  la  faiblesse 
des  organes  moteurs  ,  tantôt  comme  une  résistance  qu’on  op¬ 
pose  à  leur  force  "exagérée.  Ce  moyen  qui  , ..am  premier  coup 
d’oeil ,  paraît  très-subsidiàirc,  peut  devenir  la  base  du  traite¬ 
ment  -,  et  il  est  à  nôtre  connaissance  qu’il  a  puissamment  con¬ 
couru.  à  la  guérison  de  certains  mouvemens  spasmodiques  des 
pieds  et  des  mains  vqui dépendaient  d’une  laiblesse  relative  des 
muscles  extenseurs ,  accompagnée  d’une  exaltation  dans  fi in- 
■fluènee  nerveuse  qui  leur  est  naturellement  départie.  Voyez 
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SPASMODIQUE  :  qui  dépend  du  spasme,  qui  est  relatif 
au  spasme.  On  dit  quelquefois  d’une  constitution,  qu’elle  est 
spasmodique,  pour  indiquer  qu’elle  prédispose  aux  spasmes. 
Ou  dit  également  une  affection  spasmodique,  des  accidens 
spasmodiques ,  etc.  (bkicheteau) 

SPASMOLOGIE,  de  dirdd\J.c<r ,  spasme,  et  de  \oyoç,  dis¬ 
cours-,  discours  sur  les  spasmes.  On  peut  donner  ce  nom  à  un 
traité  qui  est  consacré  à  l’histoire  des  spasmes  ou  maladies 
spasmodiques.  (eeicueteao) 

SPATULE,  s.  f.  :  petit  instrument  dont  on  se  sert  potir 
étendre  les  ouguens,  les  digestifs.  Cet  instrument  est  compose 
de  deux  parties,  l’une  qui  est  véritablement  la  spatule,  et 
l’autre  qui  est  sen  manche.  La  première  est  une  espèce  de 
palette  légèrement  recourbée,  qui  du  manche  va  d’abord  eh 
augmentant,  pour  se  rétrécir  vers  la  pointe.  Cette  palette  doit 
avoir  deux  pouces  deux  lignes  de  long,  sur  une  ligne  et  demie 
d’épaisseur. 

Le  manche  est  une  tige  irrégulièrement  cylindrique  de  la 
même  matière  et  continue  h  la  spatule,  il  va  un  peu  en  dimi- 
nuantjusqu’à  son  extrémité,  qui  est  tant  soit  peu  recourbée,  et 
laquelle  on  ajoute  ordinairement  de  petites  rainures  transver¬ 
sales  ;-de  manière  qu’on  peut  se  servir  de  cette  extrémité 
comme  d’un  élévatoire.  Ce  manche  doit  avoir  trois  pouces 
deux  lignes  de  long  ,  et  tout  l’instrument  cinq  pouces  deux  ou 
quatre  ligues. 

La  matière  des  spatules  est  différente;  celles  qui  servent  aux 
chirurgiens  sont  de  fer  ou  d’argent;  -celles  qui  servent  aux 
pharmaciens  sont  de  fer,  de  bois  ou  d’ivoire;  ces  dernières  ont 
quelquefois  un  pied  de  long,  et  souvent  davantage. 

La  spatule  peut  être  comparée  à  iin  levier  ae.  troisième 
genre,  c’est-à-dire  que  la  puissance  se  trouve  entre  le  point 
d’appui  et  la  résistance. 

En  chirurgie,  la  spatule  sert  à  étendre  les  onguens  et  les 
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emplâtres  ramollis,  sur  le  linge,  la  peau,  et  à  charger  les 
plumasseaux,  les  bourdonnets,  les  tentes  de  médicamens  con¬ 
venables,  comme  baumes,  digestifs,  etc. 

La  spatule  des  pharmaciens  sert  à  remuer  et  à  prendre  les 
matières  d’une  moyenne  consistance,  comme  onguent,  pom¬ 
made, électuaire,  etc.  (m.  P.) 

SPECIFIQUES,  s.  m.  et  adj. ,  spécifiais.  C’est  le  nom  que 
l’on  donne  aux  me'dicamens  que  l’on  croit  propres  à  guérir 
sûrement  et  toujours  une  maladie. 

Cette  définition  doit  déjà  inspirer  la  plus  grande  défiance 
sur  l’existence  de  la  classe  de  médicamens  décorés  du  nom 
de  spécifiques  ;  la  réflexion,  et  surtout  l’expérience,  nous  por¬ 
tent  à  être  encore  plus  incrédules  sur  un  semblable  privilège. 

Les  anciens  croyaient  à  l’existence  des  spécifiques  ;  tout  mé¬ 
dicament  ,  dans  leur  opinion ,  était  non-seulement  un  spéci¬ 
fique  ,  mais  même  possédait  plusieurs  vertus  spécifiques; 
Théophraste,  Pline,  Dioscoride ,  Matthioie,  etc.,  à  chacune 
des  plantes  dont  ils  parlent,  ne  manquent  pas  d’y  joindre  la 
liste  de  leurs  vertus  spécifiques.  Cette  confiance  illimitée  dans 
la  propriété  des  agens  médicinaux ,  montre  bien  l’enfance  de 
la  science,  médicale  ;  elle  devait  être  trouvée  en  défaut  à  cha¬ 
que  pas,  et  démentie  le  plus  souvent  par  le  résultat  de  la  pra¬ 
tique  ;  la  confusion  de  l’art  à  . l’époque  où  ont  écrit  ces  auteurs, 
le  peu  de  lueurs  que  jetaient  les  sciences  exactes,  et  surtout 
les  doctrines  absurdes  répandues  dans  les  écoles  de  ce  temps , 
expliquent,  en  partie  du  moins, lés  idées  erronées  qu’ôn  se  fai¬ 
sait  sur  les  propriétés  des  médicamens. 

Plus  tard,  tout  en  rejetant  ce  que  les  opinious  des  anciens 
avaient  d’exagéré  sur  le'  nombre  des  propriétés  des  agens 
thérapeutiques,  on  n’admit  pas  moins  les  spécifiques;  il  y 
avait  peu  de  maladie  qui  n’eût  le  sien ,  et  même  beaucoup  de 
maladies  en  eurent  plusieurs.  Il  est  remarquable,  même  qu’ils 
"étaient  d’autant  plus  nombreux  dans  chacune  d’elles,  que  ces 
affections  étaient  plûs  difficiles  à  guérir. 

Aussi ,  en  parcourant  les  auteurs ,  combien  ne  voit-on  pas 
de  spécifiques' présentés,  et  combien  de  dérangement  morbides 
'  regardés  par  les  maîtres  de  l’art  comme  de  difficile  guérison, 
n’ont-ils  pas  trouvé  de  médicamens  nombreux  prônés  comme 
d’une  efficacité  certaine  dans  leur  traitement.  Par  exemple,  la 
goutte,  combien  n’a-t-elle  pas  de  spécifiques,  depuis  le  soufre, 
vanté  parles  anciens,  jusqu’aux  quarante-huit  verres  d’eau  de 
M.  Cadet-de-Yaux,  et  le  remède  Pradier,  déjàoublié,  malgré 
les  24,000  francs  donnés  pour  son  acquisition.  La  maladie 
scrofuleuse  offre  également  une  liste  de  spécifiques  nombreux 
proposés  pour  sa  guérison  ,  depuis  le  sirop  de  fiellet,  jusqu’au 
muriale  de  baryte;  la  phthisie  est  dans  le  même  cas,  et  on 
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s’exagère  pas  en  portant  à  plusieurs  centaines  les  moyens  cer¬ 
tains  de  guérison  indiqués  contre  cette  maladie;  l’épilepsie,  la 
rage  ,  et  surtout  le  cancer,  ont  également  trouvé  des  spécifiques 
nombreux,  et  on  ferait  certainement  un  volume  du  nom  des 
seules  substances  présentées  comme  infaillibles  dans  ces  ma¬ 
ladies. 

L’impossibilité  où  l’on  est  de  trouver  la  guérison  de  ces  af¬ 
fections  par  les  moyens  les  plus  sagement  administrés,  fait 
jeter  les  malades  dans  les  bras  des  charlatans ,  dont  elles  sont 
le  patrimoine,  et  qui  ne  manquent  pas  de  promettre  la  guérison 
au  moyen  de  leur  spécifique  ou  de  leur  méthode.  La  curation 
des  maladies  incurables  fait  vivre  et  mourir  bien  des  gens. 

L’homme  qui  a  la  plus  saine  raison  en  partage  a  de  la  peine 
à  se  défendre  de  croire  à  l’existence  des  spécifiques.  A  peine 
se  fait-il  une  idée  d’une  maladie,  que  le  nom  du  médicament 
spécifique  se  présente  à  son  esprit,  et  vient  s’offrir  comme  agent 
de  guérison.  Il  lui  faut  de  la  réflexion  pour  ne  voir  en  lui  qu’un 
moyen  de  combattre  les  symptômes  de  la  maladie,  et  pour 
qu’il  ne  croie  pas  à  une  puissance  occulte  qui  va  en  détruire  le 
principe  d’une  manière  certaine.  L’idée  de  spécifique  se  lie 
malgré  nous' avec  ce  pouvoir  invisible,  inappréciable,  si  ce 
n’est  dans  ses  résultats  ;  le  Dictionaire  de  Nysten  définit  même 
un  spécifique  ,  un  médicament  dont  la  manière  d'agir  nous  est 
inconnue.  A  ce  compte,  la  plupart  de  nos  suhstances  médici¬ 
nales  seraient  effectivement  des  spécifiques. 

Nous  possédons  pourtant  quelques  médicamens  auxquels 
on  a  accordé  assez  généralement  des  propriétés  spécifiques  :  à 
leur  tête  est  le  quinquina  dans  les  maladies  intermittentes  , 
et  le  mercure  administré  dans  la  syphilis.  On  y  ajoute  encore 
le  soufre  pour  les  maladies  de  la  peau ,  l’iode  pour  le  goitre-, 
la  nourriture  animale  pour  la  guérison  du  diabètes,  le  traite¬ 
ment  de  la  Charité  pour  là  guérison  de  la  colique  métalli¬ 
que,  etc.,  etc.,  etc.  Mais,  examinés  de  plus  près,  aucun  de 
ces  moyens  n’est  spécifique  absolu;  c’est-à-dire  qu’ils  ne  gué¬ 
rissent  pas  dans  tous  les  cas;  utiles  dans  un  grand  nombre, 
dans  le  plus  grand  nombre  même  de  ces  affections,  ils  échouent 
dans  quelques-unes,  ce  qui  suffit  pour  les  empêcher  d’être 
rigoureusement  des  spécifiques  ;  ils  ne  le  sont  que  relative¬ 
ment  et  comparativement  aux  autres  médicamens.  Ne  sait-on 
pas  que  le  mercure  n’est  pas  toujours  efficace  dans  le  traite¬ 
ment  de  la  vérole,  et  que  le  quinquina  ne  guérit  pas  toutes  les 
maladies  intermittentes,  etc.,  etc. 

Pour  qu’un  médicament  pût  être  toujours  spécifique ,  il  fau¬ 
drait,  outre  une  puissance  évidente  contré  telle  ou  telle  mala¬ 
die,  qu’il  fût  administré  dans  des  circonstances  toujours  les 
mêmes.  11  serait  nécessaire  :  i°.  que  la  maladie  fût  toujours 
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identique,  soit  pour  l’intensité,  les  complications,  là  durée  , 
les  symptômes  concomittans  ,  etc.  ;  20.  que  le  médicament  fût 
toujours  semblable,  soit  pour  la  force,  la  composition,  la 
préparation  ,  la  dose,  etc.  ;  3°.  qu’il  fût  administré  à  des  épo¬ 
ques  semblables  de  la  maladie,  dans  le  temps  le  plus  oppor¬ 
tun,  etc.,  etc.  Or,  la  première  de  ces  conditions  n’est  point 
en  notre  pouvoir;  les  deux  autres,  qui  pourraient  y  être,  sont 
difficilement  exécutables ,  à  cause  de  mille  obstacles  qui*  se 
présentent  dans  leur  exécution.  Il  s’en  suit  donc  que  nous  pour¬ 
rions  difficilement  avoir  des  effets  spécifiques,  lors  même  que 
des  médicamens  en  posséderaient  les  propriétés  intrinsèque¬ 
ment. 

Cependant,  si  on  ne  peut  admettre  de  véritables  spécifi¬ 
ques,  on  ne  peut  nier  que  quelques  médicamens  n’agissent 
d’une  manière  spéciale  sur  certains  tissus;  On  connaît  l’effet 
des  alcooliques  sur  le  cerveau,  celui  des  narcotiques  sur  le 
même  organe,  du  mercure  sur  les  glandes  salivaires,  des  can¬ 
tharides  sur  la  véssie,  du  soufre  sur  la  peau,  du  polygala 
seneka  sur  le  tissu  du  poumon,  de  la  scille  sur  les  reins,  de 
la  digitale  sur  l’action  du  cœur,  qu’elle  ralentit,  etc.,  etc. 
Ces  effets  locaux  pourraient  amener  la  guérison  de  maladies 
qui  dépendraient  de  ces  parties,  si  elles  ne  tenaient  qu’a  cette 
cause  unique  J  ce  qui  a  lieu  fort  rarement.  Le  plus  ordinaire¬ 
ment,  une  maladie  étant  un  résultat  complexe,  lës  médicâ- 
mens  ne  peuvent  agir  spécifiquement  contre  elles. 

On  a  distingué  les  spécifiques  en  préservatifs  et  en  curatifs. 
Parmi  les  premiers  ,  on  a  rangé  tous  les  moyens  prophylacti¬ 
ques,  comme  le  vaccin  contre  la  variole,  la  cautérisation 
contre  les  effets  de  la  morsure  des  animaux  venimeux ,  etc. 
Ceux-là  sont  certains,  mais  il  paraît  irrégulier  de  leur  donner 
le  nom  de  spécifiques,  qui  ne  doit  s’appliquer  qu’à  un  moyen 
qui  détruit  une  maladie  déjà  existante,  et  non  une  maladie 
qui  devait  venir.  Autant  vaudrait-il  appeler  spécifique  l’am¬ 
putation  d’un  membre,  parce  qu’elle  préserve  les  parties  si¬ 
tuées  audessus  de  lui  du  mal  dont  il  est  atteint. 

Quant  aux  seconds,  qui  sont  les  seuls  que  l’on  doive  ad¬ 
mettre  ,  nous  pensons  en  avoir  assez  dit  pour  conclure  qu’il 
n’en  existe  aucun  à  qui  ce  nom  convienne  d’une  manière 
absolue,  et  qu’il  n’y  a  même  qu’un  petit  nombre  de  médica¬ 
mens  auquel  il  puisse  être  accordé  avec  l’épithète  de  relatifs. 

On  doit  donc  retrancher  la  classe  des  spécifiques  de  celles 
qui  figurent  dans  nos  matières  médicales.  (méaat) 

KEMrER,  Dissertatio  de  medicamenlis  specificis,  eorumque  fundamento  ; 
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SPECULUM ,  s.  m. ,  mot  latin  qui  signifie  miroir ,  et  qu’on 
a  retenu  en  français  pour  de'signer  différens  instrnmens  propres 
à  dilater  des  cavités ,  afin  de  voir  les  maladies  qui  peuvent 
s’j  rencontrer,  y  porter  des  remèdes  ou  y  faire  les  opérations 
convenables.  Ainsi  les  spéculum  ocidi,  oris ,  ani,  uteri ,  sont 
des  instrumens  destinés  à  tenir  l’œil ,  la  bouche  ouverts ,  et 
à  dilater  l’anus ,  le  vagin  et  la  matrice.  Tous  ces  moyens  mé¬ 
caniques  sont  rarement  employés  aujourd’hui ,  à  cause  de  leur 
complication  et  de  la  difficulté  de  s’en  servir. 

Spéculum  oculi.  Il  est  destiné  à  éloigner  les  paupières  l’uiie 
de  l’autre,  et  à  offrir  l’œil  bien  ouvert,  lorsqu’il  s’agit  d’o¬ 
pérer  sur  lui.  11  est  beaucoup  de  spéculum  de  ce  genre ,  qui 
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tous  ont  été  abandonnés  par  les  chirurgieus  de  nos  jours; 
Voyez  ophthalmostate  ,  t.  xxxvii  ,  p.  Zp8. 

Spéculum  oris, .  Il  est  destiné  à  tenir  les  mâchoires  écartées 
ï’utié  de  l’autre,  lorsqu’on  veut  découvrir  Pinlerieur  de  la 
bouche  pour  y  pratiquer  une  opération.  La  plupart  des  spé¬ 
culum  de  ce  genre  sont  défectueux  et  gênent  l’opérateur.  Celui 
-de  Levret  est  le,  moins  mauvais  ;  il  consiste  en  un  coin  qui  est 
placé  entre  les  dents  molaires  et  en  une  plaque  qui  maintient 
la  langue.  Caque  a  aussi  imaginé  un  spéculum  oris  dont  on 
trouve  la  description  dans  le  cinquième  volume  des  Mémoires 
de  l’academie  dè  chirurgie.  La  plupart  des  opérateurs  moder¬ 
nes  se  contentent  d’un  morceau  de  liège  qu’ils  placent  entre 
les  dents  molaires.  Voyez  giossocatocbe,  t.  xvm  ,  p.  497 - 

Quand  on  veut  examiner  le  fond  de  la  bouche  ou  la  partie 
supérieure  du  pharynx  ,  il  suffit  de  déprimer  la  langue  avec 
le  manche-  d’une  cuiller  ou  avec  une  large  spatule. 

Spéculum  ani.  On  s’en  sert  pour  dilater  l’anus  ;  il  est  com¬ 
posé  de  deux  branches  également  jointes  vers  le  milieu  par  la 
charnière,  longues ,  d’environ  huit  pouces  trois  lignes,  re¬ 
cou  i  bées  audessus  et  audessous  de  la  charnière.  La  courbure 
qu’elles  forment  audessus  laissent  un  vide  large  d’un  pouce, 
et  qui  ressemble  à  un  cœur  a  longé.  La  tête  de  chaque  branche 
est  coudée  et  terminée  par  un  bec  horizontal  long  de  quatre 
pouces  et  demi,  creusé  en  demi -cercle  ou  eu  demi-canal,,  de 
sorte  que  les  deux  gouttières  jointes  ensemble  quand. l'instru¬ 
ment  est  fermé  ,  font  un  canal  entier  de  figure  conique,  clos 
par  le  bout ,  large  à  soit  entrée  d’environ  sept  lignes  ;  la  partie 
inférieure  des  branches  ,  qui  est  longue  de  près  de  quatre  pou¬ 
ces  audessous  de  la  jointure  ,  laisse  par  leurcourbure  le  même 
vide  que  dessus;  elle  sert  de  manche  à  la  machine.  Ces  deux 
branches  se  tiennent  ouvertes  en  bas  par  le  moyen  d’un  ressort 
à  languette  ,  alt.açhé  par  sa  base  vers  la  partie  inférieure  et  in¬ 
terne  d’une  des  branches  ,  eh  soile  que  sa  pointe  repousse  et 
écarte  i’autre,  et  oblige  les  gouttières  de  s’approcher.  Pour  se 
servir  de  cet  instrument,  ou  frotte  le  cône,  où  canal  d’hnile  , 
qui  d’ailleurs  doit  être  très  poli  en  dehors  ;  on  l’introduit  peu 
à  peu  dans  le  rectum ,  et  l’on  serre  avec  la  main  la  partie  infé¬ 
rieure  des  branches,  ce  qui  fait  écarter  les  gouttières  l’une  de 
l’autre  et  dilater TanuS. 

Spéculum  uteri  uel  matricis.  C’est  un  instrument  destiné  à 
dilater  le  vagin  pour  découvrir  le  col  de  la  matrice.  Garengeot 
dans  son  traité  des  instrumens  de  chirurgie ,  décrit  un  spéculum 
uteri  dont  la  pièce  principale  a  la  figure  d’un  cône  ;  il  est  com¬ 
posé  "de  trois  lames  qui,  en  s’éloignant  l’une  de  l’autre,  dila¬ 
tent  considérablement  le  vagin.  Cet  instrument  est  très-com¬ 
pliqué.  ' 
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De  tous  les  spéculum  imagines  jusqu’à  ce  jour,  il  n’en  est 
point  d’aussi  simples,  qui  remplisse  mieux  l’objet  proposé, 
que  le  spéculum  uteri  iuventé  par  M.  Recamicr  ,  que  nous 
avons  décrit  a  l’article  matrice  ,  t.  xxxi,  p.  24 a ,  et  dont  on  a 
donné  une  gravure  très-défectueuse.  On  a  fait  deux  modifica¬ 
tions,  à  cet  instrument  :  celle  qui  a  été  imaginée  par  M.  Dupuy- 
tren  consiste  en  une  lige  de  cinq  pouces  de  long  qui  s’élève  à 
angle  droit  du  bord  de  son  ouverture  la  plus  large  ;  cette  tige 
forme  le  manche  de  l’instrument,  et  sert  à  le  tenir  quand  il 
est  introduit  dans  le  vagin.  M.  Dubois  a  fait  pratiquer  à  la 
région  supérieure  de  cet  instrument  une  échancrure  pour  rendre 
accessibles  à  la  vue  les  fistules  urinaires  qui  sont  Peffet'de  la 
gangrène  du  vagin  et  du  col  de  la  vessie  apt  es  certains  accou- 
chemens. 

C’est  dans  l’intention  de  voir  exactement  le  col  de  l’utérus  et 
de  pouvoir  porter  des  caustiques  sur  le  col  de  ce  viscère  dans 
le  cas  d’ulcération  cancéreuse ,  que  l’instrument  dont  nous  par¬ 
lons' a  été  imaginé  par  son  auteur.  Wons  avons  présenté  à  l’ar¬ 
ticle  matrice  une  partie  de  l’histoire  de  la  malade  à  laquelle  on 
a  appliqué  pour  la  première  fois  le  nouveau  spéculum ,  et  la 
méthode  de  traiter  les  cancers  de  l’utérus  par  ia  cautérisation. 
Nous  avons  promis  d’offrir  ici  le  résultat  de  cette  méthode; 
quoiqu’il  n’ait  pas  été  heureux  ,  nous  l’avouons  avec  autant 
de  franchis?  que  nous  avons  mis  d’empressement  à  annoncer 
ce  mode  de  traitement  dont  les  premiers  effets  semblaient  si 
avantageux.  Madame  S*** ,  après  avoir  éprouvé  un  soulage¬ 
ment  marqué  et  une  guérison  apparente,  ressentit  bientôt  vers 
l’utérus  des  élancemens  qui  augmentant  chaque  jour  ,  devin¬ 
rent  intolérables  malgré  de  fortes  doses. d’opium  ;  après  des 
souffrances  très-aiguës  ,  la  malade  succomba  dans  le  mois  de 
janvier  1820.  On  ne  fit  point  l’ouverture  du  corps.  Quelqués 
femmes  cependant  ont  obtenu  de  la  cautérisation  un  soulage¬ 
ment  plus  durable. 

Un  des  élèves  internes  de  l’Hôtel-Dieu ,  M.  Roboliam  a  lu 
dans  le  mois  de  juin  1820  devant  la  société  de  la  faculté  de 
médecine  de  Paris  ,  une  observation  sur  un  cancer  commençant 
du  col  utérin,  que  M.  le  professeur  Dupuylren  a  traité  avec 
succès  par  la  cautérisation  ;  Ja  guérison  ne  s’est  pas  démentie 
jusqu’alors.  M.  A:visard',  très-habile  médecin  à  Moulins,  a 
pratiqué  sur  une  bouchère  l’excision  et  la  cautérisation  du  col 
de  la  matrice  squirreux;  depuis  six  mois  cette  femme- jouit 
d’une  santé  florissante  ;  mais  il  ne  suffit  pas  de  proclamer 
les  succès  d’une  nouvelle  méthode,  il  faut  leur  opposer 
les  cas  où  elle  a  été- nuisible.  Nous  savons  que  dans  quel¬ 
ques  hôpitaux  la  cautérisation  du  col  squirreux  de  la  ma- 
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trice ,  a  été  employée  plusieurs  fois  ,  et  que  celte  opération 
n’a  fait  qu’avancer  la  mort  des  malades.  On  a  remarqué  que 
tant  que  les  caustiques  n’agissaient  que  sur  des  parties  al¬ 
térées,  les  douleurs  étaient  peu  vives ,  et  qu’il  en  résultait 
seulement  des  hémorragies  plus  ou  moins  abondantes  5  mais 
il  s’est  toujours  développé  des  accidens  redoutables,  aussitôt 
que  les  caustiques  sont  parvenus  au  tissu  utérin  sain  ,  dont  la 
sensibilité  a  paru  excessive  ;  les  douleurs  ,  d’abord  bornées  à 
l’utérus,  s’étendaient  à  l’abdomen,  provoquaient  des  vomis- 
semens  opiniâtres  qui  étaient  bientôt  accompagnés  d’une  mé- 
trite  ou  d’une  péritonite  aiguës  ,  auxquelles  on  opposait  vaine¬ 
ment  les  secours  les  plus  prompts  et  les  plus  énergiques.  Qu’il 
nous  soit  permis  d’exprimer  franchement  notre  opinion  :  quand 
le  squirre  se  prolonge  à  la  partie  supérieure  du  col  de  la  ma¬ 
trice,  el  à  plus  forte  raison  à  son  corps ,  il  ncrus  paraît  inutile 
et  même  dangereux  de  pratiquer  l’excision  et  surtout  la  cau¬ 
térisation.  Ces  opérations  ne  peuvent  offrir  quelque  avantage 
que  lorsque  le  col  de  l’utérus  est  atteint  d’un  gonflement  léger 
seulement  ou  avec  quelques  petites  ulcérations  ;  et  encore  dans 
ces  cas  ,  nous  pensons  qu’un  traitement  antiphlogistique  sage¬ 
ment  dirigé,  le  repos  ,  les  bains,  les  injections  émollientes  et 
calmantes ,  les  lavemens ,  seraient  plus  avantageux  et  méri¬ 
tent  la  préférence.  (PATISSIER) 

SPERMA-GETI.  Nom  de  cette  matière  appelée  aussi  blanc 
de  baleine ,  et  que  l’on  a  crue  analogue  à  l’adipocire  jusqu’aux 
travaux  deM.  Chevreulsur  les  corps  graisseux.  Elle  est  recon¬ 
nue  aujourd'hui  pour  être  presque  entièrement  composée  d’une 
substance  particulière  qui  a  reçu  de  ce  chimiste  le  nom  de  cé- 
tine.  Cette  matière  est  eh  lames  brillantes  presque  inodores  , 
fusible  à  49  degrés  centigrades,  passant  à  la  distillation  en 
subissant  une  légère  altération  qui  la  rend  plus  fusible.  F  oyez 
ADIPOCIRE,  t.  I,  p.  l57  »  et  BLANC  DE  BALEINE,  t.  XII,  p.  l53. 

SPERMATIQUE  ,  adj.  ,  spermaticus ,  qui  concerne  le 
«penne.  On  appelle  aussi  spermatiques  ,  deux  artères  qui  pren¬ 
nent  leur  origine  tantôt  de  la  partie  inférieure  et  latérale  de 
l’aorte  ventrale ,  et  tantôt  de  l’artère  rénale.  Elles  sont  trçs- 
longues  et  très-grêles.  Assez  souvent  l’une  prend  son  origine 
de  l’aorte ,  plus  haut  que  l’autre  ;  elles  forment  avec  celte  ar¬ 
tère  un  angle  très-aigu  ,  et  elles  descendent  presque  verticale¬ 
ment  ,  mais  un  peu  en  dehors ,  au-devant  des  muscles  psoas 
dont  elles  croisent  la  direction,  et  derrière  le  péritoine  ;  la. 
droite  passe  au  devant  de  la  veine  cave  inférieure,  leur  marche 
est  très-flexueuse.  Cette  disposition  et  celle  des  autres  vaisseaux 
et  des  nerfs  qui  se  rendent  aux  testicules  ,  donne  la  raison  de- 
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la  rétraction  fréquente  de  ces  glandes  vers  les  anneaux  ingui¬ 
naux  ,  elles  fournissent  des  petits  rameaux  à  la  graisse  et  aux 
ganglions  lymphatiques  qui  les  avoisinent ,  aux  uretères  et  au 
péritoine.  Dans  l’homme,  les  artères  spermatiques  sortent  par 
l’anneau  inguinal  à  côté  du  conduit  déférent,  elles  se  rendent 
aux  testicules  en  donnant  des  ramifications  aux  parties  qui  for¬ 
ment  le  cordon  des  vaisseaux  spermatiques.  Elles  en  fournis¬ 
sent  deux  en  se  terminant;  l’une  va  à  l’épididyme,  l’autre  au 
testicule,  et  celle-ci  se  perd  sur  les  cloisons  fibreuses  inter¬ 
médiaires  aux  vaisseaux  séminifères.  Dans  la  femme  ,  les  ar¬ 
tères  spermatiques  fournissent  à  l’ovaire ,  se  répandent  dans 
les  trompes  de  Fallope ,  dans  le  ligament  rond,  et  vont  s’a¬ 
nastomoser  sur  les  côtés  de  l’utérus  ,  avec  les  utérines. 

(UEVIIXIEBS) 

SPERMATOGELE,  s.  m*,  spermatocele ,  de  o-nef^a.  et  de 
MM,  tumeur  des  testicules  causée  par  le  sperme.  Cette  ma¬ 
ladie  fort  rare  est  le  résultat  d’une  continence  volontaire  ou 
forcée.  Lorsqu’une  trop  grande  quantité  dé  liqueur  prolifique 
distend  plus  que  dans  l’état  ordinaire  les  vaisseaux  ,  les  ca¬ 
naux  qui  le  contiennent,  lorsqueles  vésiculesséminales  en  sont 
remplies ,  et  qu’aucune  effusion  de  ce  liquide  ne  s’est  opérée  , 
cela  produit  alors  une  irritation  qui  se  propage  à  tous  les  or¬ 
ganes  génitaux  de  l’homme  ,  et  y  détermine  un  état  inflamma¬ 
toire.  Cette  maladie  s’annonce  par  un  sentiment  de  tiraille¬ 
ment  dans  les  lombes,  de  rétraction  des  cordons  des  vaisseaux 
spermatiques  ,  de  douleurs  et  de  crispation  qui  s’étendent  des 
testicules  à  la  Yerge.  Les  testicules  et  le  scrotum  sont  gonflés 
et  rouges ,  le  cordon  est  aussi  tuméfié  et  présente  des  espèces 
de  nodosités  de  distance  en  distance  ,  ou  éprouve  une  sorte  de 
gêne  ,  de  compression  et  un  sentiment  de  pesanteur  vers  le  pé- 
riné  et  dans  le  fond  de  la  cavité  pelvienne.  Cet  état  de  souf¬ 
france,  lorsqu’il  est  poussé  trop  loin  et  continué  longtemps  , 
porte  nécessairement  son  influence  sur  tous  les  organes  conte¬ 
nus  dans  l’abdomen,  et  de  là  déterminesur  les  nerfs  des  irrita¬ 
tions  qui  bientôt  agissent  fortement  sur  les  organes  ence'phali- 
ques.  Aussi  a-t-on  observé  que  les  malades  ont  une  sorte  de 
propension  au  délire  et  souvent  à  la  manie.  On  sait  d’ailleurs 
que  les  gens  qui  se  vouent  à  une  continence  outrée  ,  sont  at¬ 
teints  d’accès  fréquens  d’épilepsie  qui ,  parfois  ,  conduisent  £ 
la  mort.  Ce  sont  les  hommes  qui  se  livrent  à  la  vie  contem¬ 
plative  et  religieuse  qui  sont  plus  sujets  à  cette  maladie.  On 
la  voit  survenir  plus  promptement  chez  ceux  qui  après  s’être 
adonnés  sans  réserve  au  libertinage,  se  trouvent  contraints  de 
mener  tou  là  coup  un  autre  genre  de  vie.  Mais,  comme  on  le  sait, 
cette  affection  n’est  pas  commune,  parce  qu’il  est  en  général  dans 
nos  habitudes  de  nous  abandonner  à  des  excès  en  tons  genres. 


^6  SPE 

Au ssi  peu  d’auteurs  ont  écrit  sur  cette  inflammation,  parce 
qu’il  en  est  peu  qui  aient  eu  l’occasion  de  la  voir.  Depuis  la 
r  évolution ,  elle  est  devenue  encore  moins  fréquente  ,  car  on 
1’  observait  le  plus  ordinairement  avant  ce  temps ,  dans  les 
communautés  ae  religieux.  Le  nombre  des  individus  qui  se 
vouent  à  la  retraite  et  à  une  abstinence  volontaire  de  tous  les 
plaisirs  de  ce  monde  ,  est  aujourd’hui  tellement  restreint  qu’il 
n’est  pas  probable  que  les  médecins  aient  souvent  l’occasion 
d’observer  l’espèce  de  maladie  qui  nous  occupe.  Lorsqu’on  lit 
attentivement  ce  que  Morgagni ,  dans  son  ouvrage  (  De  sedibus 
et  caus.  niorb. ,  epist.  x  ,  1.  ni .  art.  3g) ,  et  d’autres  auteurs 
ont  écrit  sur  le  spermatocèle ,  on  voit  qu’on  a  souvent  con¬ 
fondu  cette  affection  avec  des  hernies  ou  des  engorgemens  di¬ 
vers  des  testicules  ,  surtout  avec  le  varicocèle.  Que  le  sperme 
soit  retenu  dans  ses  canaux  par  suite  d’un  état  pathologique 
des  organes  qui  le  sécrètent  ou  de  ceux  qui  le  conservent  j 
que  cet  état  provienne  de  ce  que  ce  liquide  est  accumulé  dans 
ses  réservoirs  ou  de  ce  qu’il  est  altéré  dans  sa  composition  j 
que  ce  soit  le  vérumontanum ,  le  canal  de  l’urètre  ou  son 
bulbe,  la  prostate,  les  vésicules  séminales,  les  canaux  déférens, 
enfin  ,  l’épididyme  qui  soient  tuméfiés  et  que  cela  empêche  l’ex¬ 
crétion  du  sperme,,  il  n’en  doit  pas  moins  résulter  une  phlegmasie 
assez  forte  pour  occasioner  des  accidens  graves.  Le  premier  re¬ 
mède  à  employer  serait,  d’après  la  connaissance  de  la  cause  , 
la  provocation  de  la  sortie  d’une  certaine  quantité  de  liqueur 
prolifique.  Chez  les  individus  qui  ont  exercé  le  coït ,  il  arrive 
quelquefois  des  pollutions  nocturnes  qui  remplacent  ces  éva¬ 
cuations  de  sperme  ,  que  quelque  temps  de  continence  pouvait 
avoir  suspendues  ;  cela  suffit  pour  empêcher  les  engorgemens 
des  testicules  ,  ceux  du  cordon  et  'des  vésicules  séminales. 
Lorsque  la  nature  n’a  pas  opéré  le  dégorgement  nécessaire  , 
après  avoir  conseillé  le  mariage  ou  le  coït,  si  la  maladie  con¬ 
tinue  il  faut  agir  comme  dans  la  plupart  des  inflammations.  On 
commence  par  les  applications  de  cataplasmes  ou  de  fomenta^ 
tions  émollientes.  Lorsque  l’affection  devient  plus  intense,  on 
prescrit  l’apposition  de  sangsues,  le  plus  près  de  l’organe  ma¬ 
lade  ;  ainsi ,  tantôt  on  en  placera  autour  du  scrotum  ,  et  d’au¬ 
tres  fois  au  pe'rinë.  Les  bains,  les  demi-bains,  ou  simples  ou 
émolliens  ,  seront  aussi  mis  en  usage;  on  y  joindra  les  bois¬ 
sons  rafraîchissantes  ,  tempérantes ,  légèrement  nitrées.  Comme 
toutes  les  inflammations  ,  celle-ci  peut  dégénérer  en  squirre  et 
en  cancer  ;  alors  on  adaptera  le  traitement  conseillé  en  pareil 
Cas.  (deviiliebs) 

SPER.M.4TOLOGIE ,  de  <rsrsf pet,  semence ,  et  dé  hoyoç , 
discours:  traite  sur  le. sperme.  Nous  ne  pensons  pas  qu’il 
existe  aucune  monographie  sur  ce  sujet  :  le  seul  livre  qui  se 
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trouve  en  ce  moment  sous  nos  yeux  ,  et  qui  est  intitulé  (  Sper - 
matologia,  historico  medica,  etc.,  doct.  Martine  Schurigio,  phy- 
sico.  Dresdensi,elc. ,  Francqfurti,  1720),  nepeut  être  considéré 
comme  une  spermatologie  proprement  dite  ;  car  il  n’a  qu’un 
seul  chapitre  assez  étendu  qui  traite  spécialement  de  la  se¬ 
mence,  et  comme,  dans  la  plupart  des  ouvrages  connus ,  on 
y  parle  de  la  génération  et  de  tout  ce  qui  s’y  rapporte  ;  Iluffom 
parmi  les  naturalistes,  et  Haller  parmi  les  médecins ,  sont 
ceux  qui  ont  écrit  le  plus  sur  le  sperme.  (  devieeiers) 

SPERMATOPÉES,  de  Srrepy.*,  semence,  et  croisa,  je  fais. 
On  appelle  ainsi  les  substances  que  l’on  croit  propres  à  former 
le  sperme,  comme  on  appelle  aphrodisiaques  celles  qui  déter¬ 
minent  sa  sécrétion  plus  active  en  produisant  l’éréthisme  des 
organes  génitaux.  On  doit  ranger  parmi  les  spermatopées 
beaucoup  de  substances  alimentaires  qui  agissent  en  portant 
leurs  principes  nutritifs  dans  l’énonomie,  et  deviennent  des 
matériaux  pour  la  sécrétion  de  la  liqueur  prolifique  :  tantôt 
elles  ne  font  que  nourrir,  et  d’autres  fois  elles  ont  outre  cette 
propriété  celle  de  stimuler  les  organes,  sécréteurs  du  sperme. 
Elles  sont  alors  à  la  fois  spermatopées  et  aphrodisiaques; 
mais  sous  cette  dernière  dénomination  ,  on  comprend  le  plus 
ordinairement  des  substances  presque  toutes  médicamenteuses 
et  très-stimulantes.  Quant  à  nous,  nous  ne  reconnaissons  pas 
de  spermatopée  spécifique.  Tout  ce  qui  sera  capable  de  porter 
de  la  force  à  tout  le  corps,  et,  par  suite,  d’augmenter  l’énergie 
des  sécrétions ,  devra  être  considéré  comme  un  spermatopée. 
Les  alimens  les  plus  nourrissans ,  les  viandes  les  plus  succu¬ 
lentes  ,  les  gelées  qu’on  en  extrait,  les  fécules  amilace'es ,  le 
riz  ,  les  diverses  préparations  dès  bulbes  des  orchis,  celles  de 
la  pomme  de  terre ,  etc. ,  etc. ,  tels  seront  les  premiers  sperma¬ 
topées  ;  les  laites  ou  laitances  des  poissons  ne  sont  que  des  sub¬ 
stances  nourrissantes  ordinaires  ,  et  ne  fournissent  pas  à  celui 
qui  en  fait  usagé  plus  de  sperme,  que  d’autres  alimens,  quoi 
qu’ou  en  ait  dit.  On  ne  les  regardait  comme  des  spermatopées 
que  parce  que  ce  sont  des  organes  sécréteurs  du  sperme.  On 
en  dira  tout  autant  de  l’emploi,  comme  alimens,  des  testi¬ 
cules  des  coqs  et  des  volailles  de  toute  espèce.  On  désigne  comme 
spermatopées  nutritifs  et  excitaus,  les  champignons  ,  les  mo¬ 
rilles  et  surtout  les  truffes  ,  les  artichauts  ,  les  œufs ,  les  crus- 
tacées  ,  le  céleri ,  le. cacao  et  toutes  ses  préparations  ,  les  ana¬ 
nas,  etc. ,  etc.  Une  nourriture  abondante  et  l’usage  modéré  du 
vin  contribueront  plus  que  tout  le  reste"  à  augmenter  la  sécré¬ 
tion  du  sperme  ;  c’est  là  sans  doute  ce  qui  a  donné  lieu  à  ce 
adage  fameux  des  anciens  : 

Sine  Cerere  et  Bacchofriget  Venus. 


(  devilmers) 
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SPERMATOSE ,  s.  f. ,  spermatosis ,  de  ffertçpM ,  sperme  : 
production  du  sperme  ,  ou  re'suJtat  de  la  se'crétion  de  cette 
humeur  dans  les  testicules,  et  de  son  élaboration  dans  les  vé¬ 
sicules  séminales.  Voyez  sperme.  (devilliebs) 

SPERME  ,  s.  m.  ,  semen  ,  o'Treçp.a,  des  Grecs  :  liqueur 
sécrétée  par  des  organes  particuliers  dans  l’homme  et  les  ani¬ 
maux  ,  et  qui  sert  à  les  propager.  Ou  l’appelle  encore  liqueur 
prolifique ,  semence ,  Jluide  séminal,  etc.  Parmi  les  organes 
qui  servent  à  la  génération  ,  les  uns  sécrètent  le  sperme ,  ce 
sont  les  testicules  ;  d’autres  sont  des  tinésâ  le  conserver,  ce  sont 
les  vésicules  séminales;  enfin,  il  en  est  un  qui  est  chargé  de 
le  porter  dans  les  organes  génitaux  des  femelles ,  c’est  la 
verge.  Chaque  testicule  est  uu  organe  glanduleux  composé 
d’une  quantité  considérable  de  vaisseaux  extrêmement  déliés , 
fournis,  pour  la  plupart,  par  l’artère  spermatique  dont  le 
sang  apporte  les^matériaux  propres  à  la  formation  du  sperme  : 
telle  est  au  mbirts  jusqu’à  ce  jour  l’opinion  la  plus  générale¬ 
ment  adoptée.  Chaque  testicule  a  une  artère  spermatique ,  des 
veines  et  des  vaisseaux  lymphatiques ,  donf  la  réunion  forme 
ce  qu’on  nomme  le  cordon  des  vaisseaux  spermatiques. 

Lorsque  l’on  compare  la  grosseur  des  testicules  à  celle  de  la 
plupart  des  autres  parties  du  corps  humain ,  ort  est  porté  à 
penser  que  le  fluide  qu’ils  préparent  ne  doit  pas  être  en  très- 
grande  quantité.  En  effet,  quelle  que  soit  l’habitude  que  con¬ 
tractent  certains  individus  à  répéter  plus  que  d’autres  l’acte 
vénérien,  le  stimulus  que  cela  imprime  aux  organes  sécréteurs 
ne  peut,  quelque  fort  qu’il  soit,  porter  cette  sécrétion  au  delà 
d’un  certain  terme  voulu  par  la  nature.  La  portion  du  fluide 
sécrété,  si  elle  était  pondérable,  paraîtrait  bien  petite  en 
l’opposant  à  celle  que  fournissent  une  infinité  d’autres  glandes. 
Dès  que  la  liqueur  a  été  préparée  par  les  testicules,  elle  se 
porte  vers  le  corps  d’Hyghmore  ou  sinus  des  vaisseaux  sémini- 
fères  (M.  Chaussier),  sorte  de  renflement  de  membrane  à  tra¬ 
vers  la  partie  supérieure  duquel  les  principaux  troncs  des 
vaisseaux  séminifères  passent  en  se  portant  obliquement  pour 
se  rendre  à  l 'épididyme ,  petit  corps  allongé  qui  côtoyé  le  bord 
supérieur  du  testicule;  au  surplus,  la  liqueur  prolifique  se 
dirige  dans  le  canal  déférent ,  conduit  qui  naît  de  la  queue 
de  l’épididyine  ,  se  porte  de  bas  en  haut  et  dans  une  direction 
presque  perpendiculaire  à  la  partie  postérieure  du  cordon,  et 
après  avoir  franchi  l’anneau  inguinal,  descend  obliquement 
en  arrière  et  en  dedans  en  s’aplatissant  sensiblement,  puis  se 
rend  vers  le  côté  interne  des  vésicules  séminales.  C’est  dans  ces 
dernières  que  le  sperme  est  déposé  j  usqu’à  ce  que  ces  organes 
aientreçu  le  stimulus  qui  leur  estnécessaire  pour  que  le  fluide 
qui  y  subit  sans  doute  une  dernière  élaboration  ,  puisse  être. 
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porté  dans  un  petit  conduit  dit  éjaculateur,  qui  les  termine  e1 
s’ouvre  en  parcourant  un  trajet  fort  court  dans  le  canal  de 
l’urètre  où  il  porte  le  sperme  lors  de  la  copulation  (  Voyez  ce 
mot  j  t.  vi..,  2e.  part.,  p.  243. 

Le  sperme,  après  avoir  parcouru  les  canaux  que  nous  ve¬ 
nons  d’indiquer ,  et  dont  il  faut  chercher  la  description  aux 
articles  de  ce  Dictionaire  où  il  en  est  parlé,  est  lancé  avec 
plus  ou  moins  de  force  dans  la  matrice  par  la  verge  en  érec¬ 
tion;  mais  if  n’y  est  pas  porté  seul;  il  se  trouve  mêlé  avec  une 
portion  assez  considérable  d’une  humeur  sécrétée  dans  les 
prostates,  et  qui,  joint  au  mucus  fourni  par  les  lacunes  de 
l’urètre,  lui  sert  de  véhicules. 

Telle  est  la  marche  que  suit  progressivement  le  sperme  pour 
sortir  des  organes  qui  l’ont  élaboré  et  contenu,  pour  être  enfin 
porté  par  la  verge  dans  ceux  de  la  femme.  Le  dernier  acte 
chez  l’homme  est  connu  sous  le  nom  d’éjaculation.  Lorsque  le 
sperme  est  sorti  de  la  verge  ,  et  qu’il  a  été  simplement  répandu 
au  dehors  :  en  l’examinant  de  suite,  il  paraît  composé  de 
deux  parties  distinctes ,  une  plus  liquide  ,  légèrement  trans¬ 
parente  ,  une  autre  plus  épaisse  et  plus  opaque  i  en  peu  de 
temps,  par  le  contact  de  l’air,  ces  deux  parties  se  liquéfient 
davantage,  se  confondent  et  se  mêlent  très-intimement  ;  plus 
le  sujet  qui  a  fourni  du  sperme  a  passé  le  temps  de  la  puberté, 
et  plus  ce  liquide  a  de  consistance.  Les  caractères  propres  au 
sperme  sont  :  une  odeur  fade  ,  sui  generis  ,  mais  dont  se  rap¬ 
proche  la  poussière  fécondante  ou  pollen  de  certains  végétaux, 
entre  autre  des  chatons  du  châtaignier,  des  étamines  de  l’é¬ 
pine-vinette,  etc.;  sa  saveur  est  légèrement  salée;  sa  couleur 
est  blanche  chez  l’homme  et  Ja  majeure  partie  des  animaux. 
Examinée  au  microscope,  on  y  distingue  une  multitude  de 
petits  animalcules  qui,  dit-on,  préfèrent  l’obscurité  à  la  lu¬ 
mière,  et  qui  sont  doués  de  mouvemens  rapides  et  variés.. 
C’est  à  Leeuwenhoék  et  à  Hartsoëker  qu’on  a  attribuéla  décou¬ 
verte  de  ces  animalcules  dont  on  trouvera  la  description  à 
l’article  infusoires  dans  ce  Dictionaire  (  t.  xxv ,  p.  33  ).  C’est 
cette  même  découverte  qui  a  fourni  au  premier  son  système 
sur  la  génération ,  et  dont  nous  dirons  quelques  mots  plus 
loin. 

Les  chimistes,  qui  ont  analysé  le  sperme,  lui  ont  reconnu 
les  propriétés  suivantes  :  lorsqu’on  le  soumet  à  l’action  du 
calorique ,  il  se  boursoufle  à  sa  surface  et  une  infinité  de  bulles 
s’élèvent  et  s’agitent,  telles ,  par  exemple,  que  celles  qu’on 
produit  en  soufflant  avec  une  paille  dans  un  vase  rempli  d’une 
solution  épaisse  de  savon  ;  une  chaleur  trop  longtemps  con¬ 
tinuée  et  trop  forte  le  fait  se  concre'ter,  prendre  l’aspect  et 
répandre  l’edeùr  de  l’albumine  ou  du  blanc  d’œuf  brûlé. 


s8o  SPE 

Le  célèbre  professeur  Vauquelin ,  I’nn  de  ceux  qui  se  sont 
le  plus  occupés  de  l’analyse  chimique  des  produits  animaux, 
a  vu  que  ie  sperme  était  composé  comme  il  suit  : 

Dans  mille  parties  de  ce  liquide,  il  a  trouvé  900  parties 
d’eau,  60  de  mucilage  animal,  10  de  soude  et  3o  de  phosphate 
de  chaux. 

Malgré  l’exactitude  même  minutieuse  qu’on  a  mise  jusqu’à 
ce  jour  dans  la  recherche  des  substances  qui  composent  Je 
sperme.  Sa  science  . n’en  a  pu  retirer  aucune  induction  vrai¬ 
ment  utile  -,  d’ailleurs,  comme  il  est  bon  de  le  remarquer, 
on  n’a  pu  soumettre  à  ces  expériences  le  sperme  propre¬ 
ment  dit,  puisque,  comme  nous  l’avons  fait  entendre  plus 
haut,  il  est  toujours  mêlé  avec  la  liqueur  prostatique  et  le 
liquide  muqueux  fourni  par  les  glandes  du  canal  de  l’u- 
rètre.  Du  reste. ,  l’analyse  de  toutes  les  humeurs  des  êtres 
vivaris  offrira  toujours  les  mêmes  difficultés  ,  puisque ,  du 
moment  où  les  fonctions  physiologiques  cessent  d’exercer  leur 
influence  sur  les  liquides  ,  ceux-ci  de  suite  éprouvent  une 
altération  qui  en  change  la  nature  et  les  propriétés  ,  et  plus 
encore  si  l’on  y  joint  l’influence  prompte  et  non  douteuse  épr’ônt 
sur  eux  les  agens  extérieurs. 

La  quantité  de  sperme  qui  peut-  être  éjaculée  ',  dans  un 
temps  donné. j  doit  varier  nécessairement  selon  les  individus 
et  selon,  les  circonstances.  En  effet,  il  est  très -probable 
qu’un  individu  faible  sera  moins  pourvu  de  ce  liquide, 
qu’un  autre  qui  serait  plus  fort.  Nous  ne  parlons  ici  que  de  ce 
qui  doit  avoir  lieu  dans  l’état  le  plus  ordinaire ,  et  non  dans 
les  excès  qui  se  commettent  en  ce  genre.  On  sait  que  des 
gens  qui  exercent  de  suite  ,  à  plusieurs  reprises ,  le  coït',  doi¬ 
vent  répandre  ,  à  chaque  fois ,  une  certaine  quantité  de  liqueur 
prolifique  5  mais ,  dès  qu’on  veut  pousser  cette  action  trop 
loin,  bientôt  les  .testicules  ne  sécrètent  plus  rien,  les  vésicules 
ne  fournissent  plus  de  sperme  ;  dé  même  les  autres  liquides 
qui  lui  servaient  de  véhicules  se  montrent  à  leur  tour  en  très- 
petite  quantité  même  chez  leshommes  les  plus  robustes  :  aussi 
voit-on ,  chez  ceux  qui  sont  atteints  de  priapisme,  ou  ceux 
qui  sont  sujets  à  la  masturbation:,  que  lorsque  ces  liquides 
sont  presque  taris,  les  canaux  ne  laissent  plus  transsuder  qu’un 
mucus  mêlé  de  sang.  Est-il  bien  juste  dè  dire  que  les  hommes 
maigres  fournissent  plus  de  sperme  que  ceux  qui  ont  de  l’em- 
.bonpoint  ?  et  ne  serait-on  pas  plus  autorisé  à  penser  que  ceux 
qui  ont  une  grande  obésité  ont  moins  de  facilité  à  exercer  le 
coït,  et  que  ,  par  cela  même,  ils  sont  moins  aptes  à  la  géné¬ 
ration?  On  dit  que  lorsque  la  nutrition  se  fait  irrégulière¬ 
ment,  certains  organes  reçoivent,  par  surabondance,  des  ma¬ 
tériaux,  et  d’autres  au  contraire  ne  reçoivent  que  peu  de  ceux 
qui  leur  seraient  nécessaires.  Userait- il  bien  raisonnable  de  eon- 
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dure  de  ce  fait  que ,  chez  l’homme  passablement  gras,  tous  les 
efforts  de  la  nutrition  se  dirigent  vers  le  tissu  cellulaire,  tandis 
que,  chez  celui  qui  est  maigre  ,  ils  se  portent  par  surabondance 
sur  les  organes  génitaux?  Ce  raisonnement  ne  peut  être  admis,  et 
rien  n’autorise  à  penser  que  celui  qui  jouit  d’un  embonpoint, 
qui  n’est  pas  immodéré,  ne  puissefournir  au  tant  de  sperme  qu’un 
autre  qui  ne  sera  j amais  disposé  à  être  gras.  11  faut  tout  comparer 
d’après  l’état  physiologique  le  plus  ordinaire,  et  non  d’après 
un  embarras  graisseux  qui  devient  alors  un  état  pathologique, 
qui  change  nécessairement  les  dispositions  habituelles  du  corps  : 
ce  qui  est  certain ,  c’est  que  chez  les  gens  robustes  les  sécrétions 
en  général  sont  plus  copieuses,  parce  que  toutes  les  fonctions 
se  font  avec  régularité  ;  ainsi ,  dans  cet  état  de  choses ,  les  gens 
gras  et  ceux  qui  sont  maigres  ne  seront  pas  moins  pourvus 
de  sperme,  ni  moins  propres  à  engendrer  les  uns  que  les 
autres.  Donc  il  y  aurait  erreur  dans  ce  dicton  populaire  si  sou¬ 
vent  répété  :  bon  coq  n'est  jamais  gras,  ou  tout  au  moins, 
pour  s’èxprimer  plus  nettement ,  il  faudrait  dire  :  coq  gras  est 
moins  propre  à  engendrer  que  coq  maigre. 

Cette  courte  digression  ne  semblera  peut-être  pas  d’une  assez 
grande  importance  pour  qu’on  ait  dû  s’en  occuper}  mais  nous 
n’en  avons  dit  un  mot  que  parce  qu’il  est  toujours  utile  de  re¬ 
dresser  une  erreur  partout  où  on  la  rencontre.  Plus  les  organes 
génitaux  sont  excités  par  l’orgasme  vénérien,  plus  le  sperme 
est  expulsé  fréquemment;  une  trop  grande  déperdition  de  ce 
liquide  conduit  aux  plus  funestes  résultats  :  il  n’est  que  trop 
ordinaire  de  voir  des  jeunes  gens  devenus  caducs  avant  le 
-temps ,  par  suite  de  cet  excès  de  perte  du  sperme  (  Voyez  ona¬ 
nisme,  pollution).  La  continence  volontaire  ou  forcée  en¬ 
traîne  quelquefois  après  elle  des  accidens;  mais  les  hommes  se 
trouvent  plus  souvent  malades  par  suite  d’incontinence^L’ex- 
pulsion  fréquente  du  sperme  n’est  pas  toujours  indispensable 
pour  maintenir  dans  l’état  de  santé,  et  la  modération  sur.  ce 
point  est  plus  facile  que  beaucoup  d’hommes  ne  le  pensent 
communément.  Lorsqu’on  goûte  les  plaisirs  du  mariage  avec 
la  sobriété  voulue  par  la  nature,  cette  évacuation  devient  sa¬ 
lutaire;  mais  l’impuissance  et  la  consomption  sont  les  suites 
inévitables  des  jouissances  prématurées  et  de  celles  qui  sont 
prises  avec  excès.  Ce  n’est  point  à  tort  qu’on  a  avancé  que  la 
perte  de  la  plus  petite  quantité  de  liqueur  séminale,  produit 
proportionnellement  plus  d’affaiblissement  que  celle  de  plu¬ 
sieurs  quantités  semblables  de  tout  autre  liquide  :  l’état  de 
prostration  qui  suit  l’expulsion  momentanée  même  d’une  très- 
petite  portion  de  sperme,  en  est  une  preuve  convaincante. 
Que  l’on  considère,  au  reste,  l’ensemble  de  ceux  qui  se  livrent , 
sans  la  moindre  réserve,  aux  plaisirs  de  l’amour  :  ces  traits 
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comme  grippés;  ces  yeux  caves  ,  ternes  et  cernés f-ce  teint  pâle 
et  comme  étiolé;  cette  voix  faible;  ces  lèvres  décolorées  qui 
laissent  échapper  avec  peine  des  sons  mal  articulés  et  trem- 
blottans;  cette  habitude  du  corps  décharné,  et  dont  les  arti¬ 
culations,  privées  de  synovie,  exercent  péniblement  leurs 
mouvemeus,  et  font  entendre  des  craqueinens  réitérés;  cet  af¬ 
faiblissement  qui  se  propage  dès  les  premiers  temps  au  cer¬ 
veau,  et  met  bientôt  le  sujet  dans  un  état  d’hébétude  et  de 
nullité  si  difficiles  à  guérir;  ce  corps,  enfin  ,  qu’embellissaient 
les  roses  du  printemps,  et  qui  ne  présente  plus,  aux  regards 
épouvantés,  que  l’aspect  d’un  cadavre;  voilà  les  affreux  ré¬ 
sultats  du  libertinage  et  de  la  perte  trop  grande  du  sperme] 

11  est  des.  médecins  qui  se  refusent  pourtant  à  admettre  que 
la  perte  immodérée  du  sperme  puisse  produire  tant  de  ravages 
sur  l’économie;  comme  si  l’excrétion  de  ce  liquide  ne  devait 
pas  être  soumise  aux  mêmes  lois  qui  régissent  toutes  celles  du 
corps  humain.  Comme  eux,  nous  sommes  disposés  à  penser 
que  l’action  convulsive  qui  naît  du  coït  est  telle,  qu’elle  suffi¬ 
rait  à  elle  seule  pour  amener  d’aussi  funestes  suites  que  celles 
que  nous  venons  de  détailler  ;  mais  eette  action  est  suivie  de  la 
sortie  du  sperme,  et  si ,  contre  le  vœu  de  la  nature,  ce  liquide 
s’épanche  trop  fréquemment  au  dehors ,  il  ne  peut  naître  de  là 
que  de  l’épuisement  et  les  maladies  qu’il  entraîne  à  sa  suite. 
Ce  n’est  donc  pas  se  montrer  partisan  de  l’humorisme,  que  de 
croire  que  la  perte  considérable  du  sperme,  jointe  aux  mou- 
vemens  tumultueux  qui  naissent  dans  tout  individu  qui  exerce 
le  coït  sans  modération,  peuvent  attirer  sur  lui  toutes  sortes 
dfrmaux  ;  mais  il  serait  absurde  de  séparer  sur  ce  point  l’ac¬ 
tion  de  son  résultat,  ou  de  dire  que  c’est  seulement  l’état  spas¬ 
modique  pendant  le  coït,  ou  seulement  la  perte  de  la  liqueur 
séminale,  qui  sont  causes  des  désordres  qui  se  manifestent 
alors.  L’affaiblissement  marqué ,  qui  est  plus  considérable  chez 
l’homme  que  chez  la  femme,  suffirait  pour  prouvér  qne  cela 
tient  à  ce  que,  outre  les  mouvemens,  comme  convulsifs,  que 
cette  action  a  occasionés,  l’homme  a  eu  à  supporter,  de  plus, 
la  perte  du  fluide  prolifique. 

Si  nous  examinons  quel  est  l’espace  de  temps  qui  est  néces¬ 
saire  pour  qu’une  quantité  déterminée  de  fluide  spermatique 
soit  chassée  au  dehors,  nous  verrons  que  cela  dépeud  surtout 
de  l’impression  qui  aura  été  faite  sur  les  sens,  de  la  violence 
de  la  passion,  et  nécessairement  de  l’excès  d’irritabilité  et  de 
sensibilité  de  l’être  qui  en  recevra  les  atteintes.  Nous  ne  par¬ 
lons  toujours  ici  que  de  l’état  le  plus  ordinaire,  car  ceux  qui 
sont  sujets  à  la  masturbation  laissent  échapper  le  sperme  au 
moindre  attouchement  qu’ils  éprouvent ,  aux  moindres  idées 
obscènes  qui  les  poursuivent;  et  cela  par  l’habitude  qu’il*  ont 
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de  trop  répéter  le  même  acte ,  et  de  faire  que  les  organes  res¬ 
sentent  trop  promptement  l’effet  du  moindre  stimulus,  de'pîo- 
rable  facilité  qui ,  tôt  ou  tard,  peut  les  réduire  à  l’impuissance. 

La  liqueur  spermatique  a-t-elle  deux  voies  par  lesquelles 
■«lie  doit  passer?  une  partie  est-elle  absorbée  taudis  qu’une 
autre  est  chassée  au  dehors  ?  Le  plus  grand  nombre  des  méde¬ 
cins  sont  de  cette  opinion  ;  Haller  en  fut  un  des  plus  forts  par¬ 
tisans  :  on  la  trouve  consignée  dans  son  Traité  de  physiologie. 
Il  regarde  comme  hors  de  doute  qu’il  se  fait  continuellement 
une  sécrétion  de  la  semence  ,  comme  de  toutes  les  humeurs  en 
général  ;  il  croit  que  l’odeur  qu’exhalent  plusieurs  animaux 
pendant  le  temps  du  rut,  celle  qu’il  a  observée  chez  ceux  qui 
gardent  pendant  longtemps  une  continence  force'e,  et  celle 
qu’on  reconnaît  chez  le  jeune  homme  arrivé  à  l’époque  de  la 
puberté,  sont  produites  par  une  quantité  de  sperme  qui  a  été 
portée  dans  le  torrent  de  la  circulation ,  et  dont  tous  les 'or* 
ganes  se  trouvent  plus  ou  moins  imprégnés  ;  il  donne  surtout, 
comme  plus  grande  preuve  de  son  assertion,  que  l’homme  et 
les  animaux  qui  ont  été  châtrés  ne  fournissent  plus  celte  même 
odeur;  il  pense  que  c’est  le  sperme  qui  donne  à  la  chair  et  au 
lait  des  femelles  après  l’accouplement,  ce  goût  désagréable 
qu’on  leur  reconnaît  ;  que  c’est  cet  esprit  fétide  vital ,  comme 
il  le  désigne,  ou  d 'aura  seminalis,  qui  s’exhale  du  sperme; 
qui  détermine  tous  les  changemens  qu’on  observe  dans  l’homme 
lorside  la  puberté.  Un  auteur  moderne ,  M.  Bousquet,  vient  de 
publier,  dans  un  ouvrage  intitulé  :  Nouveau  tableau  de  l’ amour 
conjugal,  des  idées  qui  sont  toutes  en  opposition  avec  ce 
qu’avance  Haller.  Selon  lui,  rien  n’est  moins  prouvé  que  ce 
-principe  qui  établit  que  la  sécrétion  du  sperme  se  fait  conti¬ 
nuellement;  ce  qui  se  passe  chez  certains  animaux  dépourvus 
de  vésicules  séminales,  les  chiens,  par  exemple,  le  porte  à 
conclure  par  analogie  que  cette  sécrétion  n’a  lieu  qu’au  mo¬ 
ment  du  coït,  etc.  11  entre  ensuite  dans  des  raisonnemens  dans 
lesquels  nous  ne  nous  proposons  pas  de  le  suivre.  Nous  avons 
dit  quelque  chose  de  ce  qui  a  été  avancé  jusqu’ici  sur  la  géné¬ 
ration;  mais  cette  fonction  admirable  est  et  sera  longtemps  si 
peu  connue,  que  nous  croyons  devoir  négliger  d’entrer  eu  dis¬ 
cussion  sur  des  points  de  là  science  de  l’homme,  placés  si  fort 
dans  le  vague  et  sur  lesquels  plusieurs  auteurs  n’ont  émis  que 
des  hypothèses  parfois  insoutenables. 

On  pense,  aujourd’hui,  que  la  femme  n’a  point  d’organe» 
qui  sécrètent  le  sperme;  que  l’homme  seul  le  fournit;  que  ce 
sont  des  mucosités  qui  humectent,  en  plus  ou  moins  grande 
abondance,  les  parties  sexuelles  de  la  femme  et  des  femelles 
des  animaux  pendant  l’acte  vénérien;  que  celte  sécrétion', 
enfin ,  vient  surtout  de  la  membrane  qui  tapisse  le  vagin. 
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Quels  sont  les  usages  du  sperme?  C’est  de  porter  la  vie  a« 
germe  qui ,  par  son  moyen ,  prend  une  forme ,  des  mouvemens 
dans  l’intérieur  des  organes  génitaux  de  la  femelle.  Celte  ac¬ 
tion  admirable  du  sperme  a  été  expliquée  de  diverses  ma¬ 
nières;  Hippocrate  et  beaucoup  de  médecins  anciens  pensaient 
-que  le  mâle  et  la  femelle  fournissaient  une  quantité  déterminée 
de  sperme,  et  que,  de  leur  mélange  dans  l’utérus,  naissait  le 
germe  de  l’individu;  que  le  sperme  le  plus  fort  produisait  les 
fœtus  du  sexe  masculin,  et  le  plus  faible  ceux  du  sexe  féminin. 

D’autres,  à  la  tête  desquels  se  trouve  Aristote,  disaient  que 
la  réunion  des  semences  devait  produire  une  fermentation  qui 
déterminait  le  rapprochement  des  parties  du.  fœtus,  qui  se 
trouvent  disséminées  dans  l’une  et  l’autre  portion  de  ces  li¬ 
queurs.  Buffon  pensait  que  la  semence  est,  en  quelque  sorte, 
un  extrait  de  toutes  les  parties  animales  qui  se  réunissent  et  se 
moulent  dans  l’intérieur  de  la  matrice;  des  médecins  ont  attri¬ 
bué  au  testicule  droit  la  faculté  de  produire  les  mâles  et  vice 
versa.  On  a  avancé  encore  que  le  sperme  contenait  une  vapeur 
subtile  qui  était  portée,  au  moment  de  la  jouissance,  vers 
l’orifice  utérin,  et  cette  auraseminalis,  comme  on  le  nommait, 
était  la  seule  portion  de  semence  qui ,  en  pénétrant  même  à 
travers  le  tissa  de  l’organe ,  le  fécondait  par  une  sorte  d’im¬ 
prégnation. 

Suivant  Leeuwenhoek,  les  animalcules  sont  les  rudimens 
du  fœtus.  Cette  manière  de  voir  fut  adoptée  par  un  grand 
nombre  de  savans;  enfin,  d’après  le  système  des  ovaristes 
( Voyez  ce  mot) ,  qui  prévaut  aujourd’hui ,  on  pense  assezgé- 
néralement  qu’il  existe  des  œufs  tout  formés  dans  les  ovaires; 
que  ces  œufs  reçoivent  du  sperme  qui  est  lancé  dans  la  ma¬ 
trice,  le  stimulus  qui  peut  seul  les  développer;  qu’il  est  pro¬ 
bable  que  la  liqueur,  après  s’être  portée  dans  les  trompes  sur 
-un  ou  plusieurs  de  ces  œufs  ,  leur  communique  le  principe  qui 
les  vivifie.  Les  expériences  de  Spallanzani ,  vérifiées  depuis  par 
des  médecins  et  des  naturalistes,  out  renversé  tous  les  systèmes 
émis  précédemment;  celle  dans  laquelle  il  a  fécondé  dans 
d’eau,  au  moyen  d’une  très-petite  portion  de  sperme  de  gre¬ 
nouille,  une  multitude  d’œufs  de  cet  animal,  confirme'le  sys¬ 
tème  sur  la  génération  que  nous  venons  d’exposer  en  dernier 
lièu.  Il  faut  noter  qu’il  s’est  assuré  qu’il  n’y  avait  pas  d’ani¬ 
malcules  dans  ce  sperme;  d’ailleurs,  on  sait  que  des  animal¬ 
cules,  qui  diffèrent  peu  de  ceux-ci,  ont  été  trouvés  dans  plu¬ 
sieurs  autres  humeurs  animales;  ce  qui  suffit  pour  détruire  le 
système  de  Leeuwenhoek.  Je  n’ai  donné  ici  qu’un  léger  aperçu 
des  idées  émises  sur  la  génération,  parce  qu’on  trouvera  des 
détails  plus  étendus  sur  ce  point  à  l’article  qui  traite  de  cette 
fonction.  Voyez  génération  ,  t.  xyin,  p.  ire  et  suiv. 
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Le  sperme,  comme  les  autres  liqueurs  sécre'tées ,  est  sujet  à 
subir  des  altérations  :  elles  sont,  en  général,  peu  connues^ 
Tantôt  il  est  trop  liquide ,  et  c’est  ce  qu’on  observe  chez  les 
sujets  faibles,  et  surtout  chez  ceux  qui  se  sont  livrés  à  la  mastur¬ 
bation,  chez  ceux  qui  ont  de  fréquentes  pollutions  nocturrirs 
©u  diurnes.  Dans  ces  dernières ,  c’est  dans  les  efforts  que  l’on  fait 
pour  expulser  les  excrémens,  que  le  sperme  s’échappe  invo¬ 
lontairement  :  alors  il  offre  très-peu  de  consistance;  il  est  sous 
la  forme  d’un  mucus  très-transparent  et  clair  comme  de  l’eau  • 
il  perd  le  peu  d’épaisseur  qu’il  a  plus  promptement  que  celui 
qui  est  fourni  par  un  sujet  bien  portant.  Des  auteurs  ont  écrit 
que  le  sperme  varie  en  couleur  dans  quelques  dispositions  du 
sujet;  qu’il  est  rouge  ou  mêlé  de  sang  dans  certains  cas  d’hy¬ 
pocondrie  (Schurig ,  Spermatologia);  qu’il  est  quelquefois 
d’une  teinte  jaune  safranée  ( Ephemer .  Nat.  Cur. ,  dec.  m, 
ann.  v  et  vi,  obs.  273)  ;  qu’on  l’a  vu  noir  chez  les  hypocon¬ 
driaques,  chez  les  nègres  (  Voyez  Raw,  Rech.  philosoph.  sur 
les  Américains,  ri,  p.  27.  —  Ephemer.  Nat.  Cur.,  dec.  r, 
ann.  1,  obs.  65  )  ;  qu’il  peut  prendre  une  odeur  fétide  ,  surtout 
chez  les  épileptiques  (Hoffmann,  Méa,  Schurig,  Éphémé- 
rides  des  curieux  de  la  nature ,  etc.).  Mais  nous  avons  déjà 
remarqué  que  le>  mélange  des  liquides  fournis  par  la  prostate 
et  par  la  muqueuse  de  l’urètre,  fait  la  majeure  partie  de  ce 
qui  est  expulsé  dans  l’éjaculation  :  par  conséquent  il  est  diffi¬ 
cile  dé  savoir  positivement  auquel  d’entre  ces  liquides  on  peut 
attribuer  un  changement  de  couleur  ou  d’odeur.  Le  sperme 
peut  être  retenu  trop  longtemps  dans  les  vésicules  séminales  : 
alors  on  le  voit  produire  des  accidens  qu’on  trouvera  exposés  à 
l’article  continence  (Voyez  l.  vi,  2e.  part.,  p.  g7etsuiv.)  ;  il  peut 
encore  naître  de  là,  ou  par  suite  d’état  pathologique  d’autres 
organes  de  la  génération,  un  engorgement  ou  une  affection  à 
laquelle  on  a  donné  le  nom  de  spermatocèle.  Nous  en  avons 
traité  précédemment.  Nous  n’avons  dû  exposer  dans  cet  article 
absolument  que  ce  qui  concerne  le  sperme  :  nous  renvoyons 
donc  le  lecteur  à  tous  ceux  qui  ont  quelques  rapports  avec  le 
sujet  que  nous  venons  de  traiter.  Voyez  coït,  conception,  copu¬ 
lation,  ÉRECTION,  GÉNÉRATION,  MASTURBATION,  POLLUTION,  etC. 
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sperme  (addition  à  l’article  pre'ce'dent).  Considérations  sur 
l'élément  créateur,  chez  les  animaux  et  les  végétaux.  Dans  les 
végétaux,  le  summum  d’élaboration  de  leur  organisme  est 
leur  fructification;  c’est  à  ces  parties  supérieures  que  se  ras¬ 
semble  la  substance  médullaire,  la  nourriture  la  plus  délicate 
et  la  mieux  préparée  pour  constituer  le  pollen  fécondateur , 
ainsi  que  les  fruits  ou  les  semences.  C’est  aux  divers  organes 
de  la  fleur  que  se  manifeste  le  plus  de  vie ,  d’irritabilité , 
comme  dans  lès  étamines,  ou  de  chaleur  osganique,  comme 
dans  la  fécondation  du  spadix  de  plusieurs  arum  ;  tous  signes 
évidens  d’une  grande  énergie  de  fonctions  ,  chez  les  êtres  les 
plus  insensibles  de  la  création. 

Ce  qu’on  remarque  de  non  moins  particulier,  est  l’odeur 
jrès-anaiogue  à  celle  du  sperme  animal  que  répand  le  pollen 
du  dattier,  de  l'aylanthus ,  du  châtaignier,  de  l’épine  vinette, 
et  de  presque  tous  les  végétaux;  car  nous  reconnaîtrons  bientôt 
d’autres  ressemblances  entre  cette  poussière  fécondante  et  la 
liqueur  prolifique  des  animaux.  En  effet,  les  fleurs  exhalent 
des  parfumsplus  ou  moins  slimulans,  pour  la  plupart,  comme 
le  font  aussi  les  organes  sexuels  des  animaux,  qui  sontgénérale- 
meüt  pourvus  deglandes  odorantes,  afin  de  s’exciter,  de  s’attirer 
l’un  et  l’autre.  L’odeur  qui  est  presque  nulle  avant  la  sécré¬ 
tion  du  pollen  ou  du  sperme  cesse  aussi  après  la  fécondation  , 

Ear  la  même  raison  sans  doute  que  le  liquide  fécondateur  est 
:  stimulant  des  glandes  odoriférantes  de  ces  organes  ,  comme 
il  est  la  source  de  l’énergie  vitale. 

Une  observation  importante  faite  au  microscope  par  Bernard 
de  Jussieu,  sur  la  poussière  séminale  des  fleurs,  prouve  que 
ce  pollen  est  un  assemblage  de  petites  boîtes  rondes  qui  s’ou¬ 
vrent  en  sé  fendant,  par  l’humidité  qui  les  gonfle;  elles 
épanchent  alors  une  poussière  ou  vapeur  extrêmement  subtile  , 
qui. est  le  vrai  sperme,  dont  les  molécules  du  pollen  ne  sont 
que  des  enveloppes  susceptibles  d’éclater  par  l’humidité.  On 
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conçoit  quelle  doit  être  la  ténuité  excessive  de  la  poussière  vitale 
qui  s’y  trouve  renfermée,  puisqu’il  faut  de  fortes  loupes  pour 
en  apercevoir  les  grossières  enveloppes.  S’il  faut  que  les  parti¬ 
cules  vivifiantes  pénètrent  dans  les  vaisseaux  du  pistil  pour 
s’insinuer  jusqu’aux  semences  dans  l’ovaire,  leur  ténuité  ne 
saurait  être  ,  en  effet ,  trop  subtile. 

Nous  avons  lieu  de  penser  qu’il  en  est  de  même  du  sperme 
des  animaux.  Sans  doute  ,  d’après  les  expériences  célèbres  de 
Spallanzani ,  ce  n’est  point  une  odeur  ou  un  esprit  délié,  une 
aura  seminalis ,  telle  que  les  anciens  l’avaient  supposé.  Tur- 
berville  Néedham  a  décrit  dans  la  liqueur  fécondante  du 
calmar  ( sepia  loligo  ,  L. ,  mollusque  céphalopode,  donnant 
aussi  une  humeur  noire  dont  on  prépare  l’encre  de  la  Chine  )  j 
il  a,  disons-nous,  observé  de  petites  boîtes  cartilagineuses, 
mouvantes  et  semblables  à  des  vers  ;  creuses  en  dedans, , fer¬ 
mées  à  leurs  extrémités,  renfermant  un  tube  élastique  qui 
tend  à  ouvrir  l’opercule;  alors  sort  une  espèce  de  boîte  garnie 
d’un  suçoir  qui  se  détache  et  laisse  e'couler  un  fluide  que 
Néedham  a  cru  être  le  sperme  rempli  de  globules  opaques  , 
très- petits  et  immobiles.  Swammerdamm  avait  remarqué  quel¬ 
que  chose  d’analogue  dans  la  semence  de  la  sèche  (  sepia  offi- 
cinalis,  L.  ).  On  s’est  aperçu  depuis ,  néanmoins ,  que  ces 
tubes  n’étaient  pas  le  produit  du  sperme  de  ces  mollusques 
céphalopodes ,  mais  bien  de  leur  liqueur  prostatique.  Nous 
avons  vu  ,  avec  M.  Cuvier,  que  ces  sortes  de  machines  élas¬ 
tiques  pouvaient  se  conserver  longtemps  dans  l’animal  plongé 
sous  l’esprit  de  vin ,  puis  se  déployer  ensuite  à  l’instant  où 
elles  en  sont  tirées.  Quelle  est  leur  utilité?  on  l’ignore. 
Seraient-elles  destinées  à  disperser  ou  agiter  le  sperme  de  ces 
animaux,  en  sortant  avec  lui  pour  arroser  les  grappes  d’eeuls 
des  femelles? 

Ne  pourrait-on  pas  présumer  plutôt,  que  les  espèces  de 
ramifications  qu’on  observe  dans  les  spermes  de  divers  quadru¬ 
pèdes  sont  des  tubes  remplis  d’une  matière  séminale  bien  plus 
subtile  et  plus  précieuse  que  tout  ce  qui  nous  apparaît  à  la 
simple  vue  ?  L’analogie  du  pollen  des  végétaux  est  au  moins 
en  faveur  de  cette  opinion  ,  car  puisque  les  liquides  fécondans 
ou  iubrifians  des  sèches  montrent  une  semblable  disposition  , 
pourquoi  chez  le  reste  des  animaux  n’en  serait-il  pas  de  même? 
En  effet,  qu’est-ce  que  ces  ramifications  observées  dans  le 
sperme  de  tous  les  animaux,  et  ces  prétendus  animalcules 
spermatiques  figurés  et  décrits  sous  le  nom  de  cercaires?  Ne 
sont-ce  pas  plutôt  des  tubes  qui ,  analogues  à  ceux  des  sèches, 
et  mobiles  comme  eux  ,  contiennent  et  répandent  une  matière 
séminale,  plus  subtile  que  ce  mucilage  gluant  qu’on  aperçoit? 
Les  agitations  de  ces  faux  animalcules  sont-elles  autre  chose 
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que  la  rupture,  l’explosion  de  ces  tubes  séminifères  pris  ,  par 
les  uns,  pour  des  vers,  par  d’autres ,  pour  des  molécules  orga¬ 
niques  vivantes,  par  ceux-ci  pour  des  particules  inanimées,  etc.? 
Toutes  ces  différences  témoignent  combien  il  y  a  d’illusions 
d’optique .  dans  de  pareilles  observations  ,  mais  l’analogie 
est  üue  des  lois  les  plus  constantes  qui  doit  nous  guider  dans 
l’étude  des  corps  organisés  ;  et  ces  animalcules  ou  ces  tubes  ne 
août  pas  indispensables  à  la  fécondation,  comme  l’a  fait  voir 
Spallanzani ,  tout  de  même  que  les  boîtes  du  pollen  des 
plantes  ne  servent  nullement  par  elles-mêmes  à  la  fécondation 
des  fleurs. 

Nous  pouvons  donc  conclure  que  ni  le  pollen  visible  des 
plantes,  ni  le  sperme  muqueux  des  animaux  ne  sont  par  eux- 
mêmes  l’élément  vivifiant,  mais  qu’il  réside  en  eux  un  prin¬ 
cipe  plus  subtil ,  plus  pénétrant ,  qui  se  trouve  enveloppé  dans 
des  sortes  de  boîtes  ou  de  tubes  pour  se  développer  et  s’in¬ 
sinuer  jusque  dans  l’œuf  des  femelles,  au  travers  de  ses  mem¬ 
branes.  C’est,  s’il  était  permis  de  le  dire,  un  esprit  de  vitalité' 
capable  d’imprimer  le  premier  branle  organique  au  germe 
préparé  d’avance  dans  le  sein  maternel. 

§.  î.  Quelle  est  la  nature  de  la  matière  fécondante  des  ani¬ 
maux  et  des  vége’taux  comparés.  Quelque  imparfaite  et  même 
quelque  grossière  que  soit  encore  l’analyse  chimique  ,  pour 
une  substance  aussi  merveilleuse  que  le  sperme  et  le  pollen  , 
nous  y  reconnaîtrons  pourtant  des  analogies  utiles  à  constater. 

Par  exemple,  l’analyse  du  pollen  du  dattier  a  donné  du 
phosphore ,  de  la  gélatine  végétale  et  des  sels ,  des  phos¬ 
phates  de  chaux,  de  magnésie,  etc.  De  même  l’analyse  du 
sperme  y  a  fait  reconnaître,  avec  un  mucus  animal,  ces  di¬ 
vers  sels  phosphoriques.  La  laite  de  carpe  contenant  le  sperme 
de  ces  poissons  ,  a  donné  pareillement  du  phosphore  en  na¬ 
ture  ,  combiné  à  de  la  gélatine  ,  de  l’albumine  ,  et  une  matière 
grasse,  ainsi  que  divers  phosphates.  Nous  pourrions  rapporter 
aussi,  comme  termes  de  comparaison,  les  analyses  des  œufs 
des  oiseaux,  de  ceux  des  poissons ,  tels  que  les  brochets,  par 
M.  Vauquelin  ,  et  de  ceux  des  sauterelles,  par  John  ,  qui  ont 
toutes  présenté  des  phosphates,  et  même  du  phosphore  en 
nature,  ainsi  que  la  liqueur  fécondante  des  mâles  des  animaux 
et  des  végétaux  en  a  présenté. 

Si  l’on  ajoute,  comme  l’a  démontré  l’expérience,  que  le 
phosphore ,  pris  intérieurement,  est  l’un  des  stimulans  les 
plus  violens,  et  un  aphrodisiaque  très-remarquable  ,  en  par¬ 
ticulier  ;  que  le  sperme,  appliqué  sur  une  blessure,  y  produit 
une  excitation  inflammatoire,  comme  nous  l’avons  observé,  il 
paraîtra  manifeste  que  le  phosphore  ,  ou  peut-être  ses  élémens 
inconnus,  sont  du  nombre  des  causes  excitatrices  de  la  vie. 
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Toutefois  ,  dans  l’état  actuel  de  la  chimie,  on  ne  sait  pas,  et 
probablement  on  ne  saura  jamais  déterminer  les  principes 
d’une  substance  aussi  imprégnée  de  vitalité  que  l’est  le  spenné. 
Ses  parties,  qu’on  regarde  comme  un  simple  mucilage  géla¬ 
tineux  ou  albumineux  ,  sont  sans  doute  un  assemblage  de  ma¬ 
tières  vivifiantes  dont  l’intime  connaissance  surpasse  peupêtre 
toutes  les  forces  de  Ti ntèl lîgënce  h u ma j ne. 

De  plus,  si  l’on  rapproche  de  cês  analyses  chimiques  celle 
qu’on  a  faite  du  cerveau  ou  de  la  pulpe  nerveuse,  nous  serons 
.conduits  à  reconnaître  de  merveilleuses  analogies  entre  la 
substance  conductrice  du  sentiment  et  du  mouvement  animâl 
et  celle  qui  féconde  ou  vivifie.  En  effet,  la  pulpe  médullaire 
de  l’encéphale,  laquelle  est  identique,  comme  on  sait,  dans 
toutes  les  parties  du  système  nerveux,  se  compose  d’albumine 
â  demi  coagulée,  de  phosphore,  de  matières  grasses  et  des 
sels  phosphoriques ,  selon  les  expériences  .de  M.  Vauquelîn. 
On  trouve  donc  toujours  et  le  phosphore  et  une  matière  sdit 
gélatineuse,  soit  albumineuse,  pour  élément  des  matières  lès 
plus  vivantes  et  les  plus  sensibles  des  créatures  organisées. 

De  même,  les  germes  ou  embryons,  soit  végétaux,  soit  ani¬ 
maux  ,  sont  originairement  constitués  de  principes' analogues , 
car  il  est  particulier  que  l’odeur  fade  du  sperme  se  retrouvé , 
non-seulement  dansle  pollen  végétal,  mais  encoredans  lés  subs¬ 
tances  mucilagineuses  les  plus  éminemment  nutritives  :  le  jeune 
poulet, legluten  du  froment,  etc.,  exhalent  de  même  cette  odeur 
fade  et  spermatique. 

Si  nous  voulons  remonter  à  des  principes  plus. élevés  dans 
la  physiologie,  nous  verrons  que  la  substance  nerveuse  est , 
chez'Jes  animaux,  la  portion  la  plus  élaborée,  !  l’élément 
souverainement  animalisé.  Aussi ,  plus  un  animal  est  perfec¬ 
tionné  dans  l’échelle  de  l’organisation  ,  plus  il  déploie  son 
système  nerveux  et  toutes  les  richesses  de  sa  sensibilité.  Cette 
vérité  se  manifeste  pleinement  en  parcourant  toute  la  série  du 
règne  animal ,  depuis  les  zoophytes ,  à  peine  pourvus  de  quel¬ 
ques  molécules  nerveuses  éparses ,  jusqu’à  l’homme,  qui  re¬ 
cueille  dans  son  cerveau  un  trésor  immense  de  sensibilité  et 
de  pensées. 

Quoique  l’élément  nerveux  se  trouve.principalement  ras¬ 
semblé  vers  la  tête,  dans  les  animaux ,  pour  diriger  les  sens  et 
les  fonctions  de  l’individu ,  cet  élément  si  vital  et  si  élaboré 
n’est  pas  moins  destiné  à  la  fonction  la  plus  importante,  la 
plus  auguste  pour  la  nature,  savoir,  là  reproduction  des  es¬ 
pèces.  Les  preuves  en  sont  faciles  à  saisir.  Rien  en  effet  n’af¬ 
faiblit  et  n'énerve  plus  spécialement  l’animal  que  l’abus  du 
coït,  au  point  que  plusieurs  en  périssent,  même  sur-le- 
diarnp,  comme  les  mâles  des  insectes  à  métamorphose,  et 
5ï-  v  19 
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toutes  les  espèces  annuelles;  les  autres  languissent  ou  muent, 
comme  pour  recommencer  une  nouvelle  carrière  de  yie,  en 
mettant  une  longue  iii.termission  entre  les  époques  du  rut. 

..  Les' étfës-qui  tona  le  plus  usage  de  leurs  facultés  intellec¬ 
tuelles  et  sensitives. .extérieurés  j  sont  les  moins  capables  d’un 
coït  fréquent,  tandis  qqe  les  individus  lés  plus. brutes,  tels 
,  que  les  idiots-, les  crétins,  l’exercenïbieh  davantage.  De  même, 
.l’âne,  le  cochon.,  ,sè*  .livrant  plus  brutalement  à  Pacte  de  la 
.  propagation',  et  répandent  beaucoup  plus  de  sperme  que  des 
;  espèces,  intelligentes  ;  enfin  les  animaux  à  petit  cerveau ,  tels 
.que  les, poissons,  montrent  une  extrême  fécondité. 

....  11  existe  manifestement  un  antagonisme  complet  entre  les 
facultés  génitales,  et  .les  cérébrales  ?  compte  entre  les  deux  pôles 
.  .d’une  pile  galvanique.  La  substance  ;  nerveuse  aboutît  à  ces 
deux  extrémités  de  l’organisme  animal  ;  plus  elle.se  consomme 
par  l’,un ,  moins  il  en  reste  à  l’autre.  Par  le  cerveau  ,  elle  en¬ 
tendre  la  pensée  et. le. sentiment.;  par  l’organe  sexuel ,  elle  fé¬ 
condé  ,  et  perpétue  . les"  espèces.  Ce  sont  ainsi  les  deux  pôles  de 
:  l'organisme  animal, 

Le  mâle  domine  par  la  tête  et  les  régions  antérieures  ,  parce 
qu’il  est  destiné  à  la  supériorité  d’action  ,  de  vigueur  et  de  ré- 
’  flexion. 

La  femelle  présente  pliis  de  développement  par  le  bassin  et 
.'.des 'organes 'éducateurs';  elle  dépense  moins  d’élémens  nerveux 
dans  Pacte  de  la  reproduction  :  aussi  survit-elle  d’ordinaire 
au  mâle.  .......  ■ 

L’énergie  ".du  çéryeau  et  du  système 'nerveux  est  fortifiée, 
accrue  par  la  conservation  du.  sperme:,  et  détruite,  au’con- 
..  traire  ,  par  son 'émission ,  quand  elle  est  surtout  excessive.  La 
résorption  du.  sperme,  et  sa  recohobatioii ,  pour  ainsi  parler,- 
dans,  l’économie  animale  ,  augmente,  agrandit  héroïquement 
^  toutes  les  forces  vitales  ,  puisqu’elle  conduit  même  à.  l’exalta¬ 
tion  et  à  la  Fureur.  L’abus  du  coït  affaiblit  la  vue,  fane  le 
.  cerveau  :  ce  qui  faisait  penser  aux  anciens  philosophes  et  mé¬ 
decins  que  la  semence  était  un  écoulement  de  la  pulpe  ner¬ 
veuse  de Téncépliale  par  la  moelle  épinière  :  stilla  cerebri , 
trTa|iS-  tb  eyxeçcLte. 

L’eunuque,  qui  manque  ,  d’organes  sécréteurs  du  sperme , 

.  ressemblé  par  la  même  raison  aux  êtres  énervés.  Sa  vigueur 
est  abattue,  son  cerveau  manque  de  tension  et  d’énergie 
comme  s’il  était  épuisé  de  vie.'  Au  contraire,  l’horrtme  le  pins 
mâle  domine  par  la  pensée ,  par  la  force  de  son  génie.  Ne 
voyons-nous  pas  en  effet  que  l’homme ,  ayant  proportionnel¬ 
lement  plus  de  cerveau  que  tous  les  animaux,  parce  qu’il  est 
le  plus  accompli  des  êtres,  et  celui  auquel  s’est  arrêtée  Ja  puis¬ 
sance  créatrice,  produit  leplusd’élémeitt  générateur.Il  se  montre 
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à  la  tête  de  toutes  les  créatures,  commePêtre  leplus  pensant  et 
le  plus  générateur  à  toute  époque  de  "année.  Les  petits  animaux 
qui  ont  beaucoup  de  cervelle,  comme  les  moineaux  et  autres 
petits  oiseaux,  ou  les  souris ,  les  rats ,  etc. ,  se  livrent  fréquem¬ 
ment  aussi  au  coït;  tandis  qu’on  regarde  comme  chastes  les 
cicognes,  les  grues,  les  autruches,  parmi  les  oiseaux,  et  les 
chameaux  ,  les  lamas ,  dont  la  cervelle,  la  tête  est  fort  petite  et 
portée  sur  un  long  cou. 

Il  est  donc  présumable  que  le  don  de  la  vie,  qui  diminue 
la  nôtre,  ne  s’opère  qu’aux  dépens  de  cet  élément  si  élaboré 
qui  nous  anime,  et  qu’il  se  détache  de  nous  des  molécules  ner¬ 
veuses  pour  présider  à  la  vitalité  de  l’individu  naissant. 
Nous  avons  vu  en  effet  que  l’analyse  chimique,  toute  impar¬ 
faite  quelle  puisse  être,  présentait  les  mêmes  élémens  dans  la 
substance  nerveuse  ou  médullaire  cérébrale,  et  lé  sperme,  la 
laite  des  poissons,  etc. 

Nous  sommes  donc  induits  nécessairement  à  considérer  les 
organes  sexuels  comme  les  antagonistes  du  cerveau;  la  se¬ 
mence  que  sécrète  celui-ci  est  la  pensée  ou  la  sensibilité  ,  tout 
comme  la  sensibilité  voluptueuse  émanée  da  testicule  ou  de 
l’ovaire  fait  sécréter  le  sperme  ou  l’œuf.  Ainsi  le  même  élément 
nerveux  préside  nécessairement  à  ces  deuxhantes  fonctions,  les 
.  plus  impénétrables  et  les  plus  sublimes  dans'Tes  mystères  de  la 

En  effet ,  comment  ce  qui  nous  anime  ne  se  transmettrait-il 
pas  pour  animer  pareillement  un  nouvel  être  ?  Et  lorsqu’un 
enfant  reçoit  de  ses  parens  lé  germe  des  mêmes  passions,  des 
.  mêmes  maladies,  et  de  la  folie,  par  ia  génération  ,  cela  pour¬ 
rait-il  se  faire  sans  l’intervention  de  ce  principe  sensitif  dont 
l’appareil  nerveux  est  le  conducteur  ? 

Pourquoi  cet  œuf,  qui  se  putréfierait  s’il  était  couvé  sans 
être  fécondé,  dorine-t-il  le  jour  à  un  jeune  animal  agissant  et 
-  sensible ,  par  cela  seul  qu’il  a  reçu  un  atome  d’un  principe  vi¬ 
vifiant  du  mâle?  Cet  élément  de  vie’serait-il  autre  qu’un  ex¬ 
trait  de  la  même  substance  nerveuse  qui  anime  le  mâle  ? 

Considérons  d’ailleurs  ce  fœtus  naissant  ou  l’embryon 
du  poulet  dans  son  œuf.  Qu’aperçoit-on  dès  les  premiers 
jours?  Une  tête,  une  carène  dorsale,  même  avant  que  le 
cœur,  le  punctum  saliens,  se  soit  parfaitement . développé. 
Voyez  GÉNÉRATION. 

Ainsi  l’orgauisaiion  du  système  nerveux  est  primordiale  dès 
les  premiers  temps  du  développement  du  fœtus ,  chez  les  ani¬ 
maux  vertébrés  principalement.  Ce  système  nerveux  est  même 
beaucoup  plus  considérable  alors ,  relativement  aux  autres  or¬ 
ganes,  qu’il  ne  le  sera  par  la  suite.  Tous  les  fœtus  montrent  une 
tête,  une  épine  dorsale  énormes  ;  tous  les  enfans  ont  proportion¬ 
na- 
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Bellement  la  tête  bien  plus  volumineuse  que  l’homme  (  Voyez 
œ.nfakce).  La  raison  nous  en  paraît  évidente  ;  le  système  nei- 
veux  étant  l’élément  excitateur  de  ia  vie,  il  faut  qu’il  prédo¬ 
mine  pour  faire  si  rapidement  accroître  et  développer  le  jeune 
animal  ;  car.à  mesure  que  ce  principe  nerveux  s’épuise  dans  le 
cours  de  la  vie,  comme  par  la  génération,  il.se  fane  ,  se  des¬ 
sèche  ,  et  l’animal  vieillit  et  meurt. 

Or,  plus  l’embryon  sera  petit ,  plus  la  proportion  de  son 
système  nerveux  sera  considérable  ;  au  point  que  ,  dans  l’ori¬ 
gine,  ce  système  nerveux  composera  presque  toute  l’essence 
du  germe  animal.  11  dous  paraît  donc  extrêmement  probable 
que  le  principe  vivifiant  communiqué  à  l’œuf  par  le  mâle, 
r»’est  qu’un  extrait,  le  plus  élaboré  qu’il  est  possible,  de  son 
système  nerveux;  lequel  extrait  emploie  les  humeurs  nourri¬ 
cières  de  l’œuf  et  de  la  mère  pour  s’accroître.  En  effet ,  sans 
l’influence  nerveuse,  les  organes  paralysés  tombent  dans  l’a¬ 
trophie. 

Il  y  aurait  encore  bien  d’autres  inductions  à  tirer  de  cette 
sensibilité  voluptueuse  si  exaltée  qui  accompagne  la  copula¬ 
tion  chez  les  animaux,  et  qui  agite  si  violemment  tout  l’arbre 
nerveux  de  ses  secousses  spasmodiques,  comme  pour  en  ex¬ 
primer  la  plus  pure  essence. 

Nous  pourrions  demander  encore  avec  Yan  Helmont  et  Stahl 
si  l’ame  ou  si  des  idées  strucirices  ne  passent  pas  ainsi  dans  le 
sperme  pour  la  formation  ou  le  développement  du  jeune  ani¬ 
mal  ,  soit  que  son  organisation  se  trouve  prédisposée  naturelle¬ 
ment  dans  le  germe  de  la  femelle,  soit  que  la  puissance  orga¬ 
nisante  ou  modifiante  émane  du  mâle  ;  mais  ces  sujets  seraient 
trop  difficiles  à  vérifier;  il  suffit  de  constater  que  le  système 
nerveux  transmet  le  principe  vivifiant  à  l’embryon ,  et  qu’il 
agit  le  premier  dans  le  nouvel  être. 

C’est  ainsi  que  pourraient  naturellement  s’expliquer  les  trans¬ 
missions  héréditaires  des  instincts  chez  les  animaux  et  de  cer¬ 
tains  penchans  violens  chez  l’homme ,  comme  des  tempéra- 
mens. 

■Dans  les  végétaux,  les  organes  sexuels  tombent  et  se  renou¬ 
vellent  chaque  année  ;  mais  ,  de  même  que  dans  les  animaux, 
leur  substance  médullaire  ou  centrale  (qui  représente  pour 
eux  le  système  nerveux  )  préside  constamment  à  la  formation 
de  leurs  semences  ou  graines. 

Bien  qu’on  ne  connaisse  guère  les  fonctions  du  canal  mé¬ 
dullaire  et  de  ses  utricules  réparties  en  rayons  du  centre  vers 
la  circonférence  de  1a  tige  des  végétaux  dicotylédones  ,  il  con¬ 
court  évidemment  à  la  formation  des  bourgeons,  des  feuilles, 
et  surtout  il  aboutit  toujours  aux  organes  de  la  fructification. 
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Les  parties  jle  la  fleur ,  et  surtout  J  es  étamines,  étant  les  plus 
éminemment  irritables  chez  un  grand  nombre  de  planies  ,  i! 
paraît  donc  que  cet  élément  médullaire,  qui  abonde  surtout 
.pendant  la  jeunesse,  et  chez  les  végétaux  a  fleurs  en  corymbe" 
et  en  ombelles  (  comme  les  ombellifères ,  les  sureaux  ,  etc.j,  est! 
l’élément  le  plus  vital  ou  dominateur  ,  comme  la  pulpe  ner¬ 
veuse  l’est  pareillemenlchez  les  animaux.  Si  l’on ‘objecte  que 
des  troncs  de  saules  et  d’autres  arbres  peuvent  vivre  sans, 
moelle  dans  leur  vieillesse,  du' moins  le  canal  médullaire  re¬ 
monte  et  se  déploie  toujours  abondamment  dans  les  jeunes 
rameaux , pour  s’y  transformer  en  fleurs  et  en  fruits. 

Par  là  se  vérifie  le  principe  que  nous  avons  établi ,  savoir , 
que  l’élément  vivifiant  et  reproducteur,  est ,  dans  l’anima! ,  sa 
pulpe  médullaire  nerveuse,  et  dans  le  végétal,  la  substance 
médullaire  ou  utriculaire  centrale  de  ses  tiges.  Donc  le  polie»' 
comme  le  sperme,  et  la  graine  comme  l’œuf,  émanent  de 
cette  source  pour  la  perpétuité  des  espèces  vivantes. 

( TIBET) 

SPERNIOLE,  s.  f. ,  sperniola ,  sperniolnm  :  nom  que  l’on 
donne  au  frai  de  grenouille.  Cette  substance  mütilàginèuse^ 
qui  flotte  sur  les  eaux  des  marres,  est  formée  des  œufs  agglu¬ 
tinés  de  ces  animaux  :  elle  a  été  recommandée  dans  quelque» 
maladies,  par  d’anciens  auteurs  ;  elle  est  maintenant  entière¬ 
ment  abandonnée,  si  ce  n’est  peut-être  dans  quelques  remède» 
de  commères.  On  trouve  encore,  dans  plusieurs  dispensaires  , 
sous  le  nom  de  sperniole  de  Crollius,  sperniola  Crollii,  une 
poudre  composée  de  myrrbe,  d’oliban ,  de  camphre  et  de  sa¬ 
fran  ,  arrosée  avec  l’eau  provenant  du  frai  de  grenouilles  dis-_ 
'tille ,  recommandée  contre  les  hémorragies ,  étant  employée  en 
topique.  ,  ,  "  .  (f-v.m.)' 

SPHACELE,  s.  m. ,  sphacelus,  de  fftyambos  :  mortification 
totale  et  complelte  d’une  partie  du  corps  humain. 

A  proprement  parler ,  le  sphacèle  n’est  point  distinct  de  la 
gangrène  ;  cependant  quelques  auteurs  ont  regardé  cette  der¬ 
nière  comme  le  premier  degré,  et  le  sphacèle  comme  le  se¬ 
cond,  de  la  même  maladie.  D’autres  donnent  le  nom  de  gan¬ 
grène  à  la  mortification  des  tégumens,  de  sphacèle  à  cellè'dés 
muscles,  et  d’ esthiomène  à  celle  de  toute  l’épaisseur  des  parties 
(deLamotte). 

On  a  parfois  restreint  le  nom  de  gangrène  à  l’affection  qui 
laisse  encore  quelque  espoir  de  guérison,  et  donné  le  titre  de 
sphacèle  à  cellé  ou  il  y  a  cessation  eômpîètte  de  tout  principe 
de  vie. 

Il  nous  semble  qu’il  serait  plus  convenable  d’appeler  gan¬ 
grène  la  maladié  qui  détruit  les  parties  par  mortification, 
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et  s  pli  a  cèle  le  résultat  de  celle  destruction.  C’est  même  ainsi 
qü’on  l'entend  dans  le  langage  ordinaire,  lorsqu’on  dit  qu’un 
malade  est  attaqué  de  gangrène,  qu’il  a  le  bras  sphacélé,  etc. 
La' gangrène  marche,  croît  ou  s’arrête  j  la  matière  sphacélëe 
n'obéit  plus  qu’aux  lois  de  la  physique,  et  n’appartient  plus, 
pour  ainsi  dire ,  à  l’individu.  Voyez  gangrène, t.  xvii,  p.  3  s  4. 
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SPHÉNO-ÉPINEUX,  adj. ,  spheno-spinosus. 

Le  trou  sphéno-épineux ,  ou  petit  rond,  s’aperçoit  derrière 
le  trou  ovale,  à  la  surface  supérieure  des  grandes  ailes  du 
sphénoïde.  Il  s’ouvre  dans  la. fosse  zygomatique. 

U  artère  sphéno- épineuse  (  méningienne  moyenne.  Ch.): 
porte  aussi  le  nom  d’artère  moyenne  deda  dure-mère.  C’est  or¬ 
dinairement  la  cinquième  des  branches  dé  la  maxillaire  in¬ 
terne;  mais  il  arrive  quelquefois  qu’elle  n’en  est  que  la  qua¬ 
trième,  ou  même  la  troisième.  Elle  rampe  derrière  le  muscle- 
plérygoïdien  interne,  auquel  elle  distribue  quelques  légères 
ramifications,  ainsi  qu’au  périslaphylin  interne.  Puis  elle  tra¬ 
verse  le  trou  sphéno-épineux,  et  arrive  dans  le  crâne,  où  elle- 
se, glisse  sous  la  dure-mère,  fournissant  de  suite  un  rameau 
qui  pénètre  dans  l’aqueduc  de  Fallope,  par  le  hiatus.  Arrivée 
à  l’angle  antérieur  et  inférieur  du  pariétal,  elle  suit  le  sillon-: 
creusé  sur  la  face  interne  de  cet  os ,  donnant  de  toutes  parts  des 
rameaux  à  la  dure-mère.  Elle  s’anastomose  avec  celle  du  côté- 
opposé,  l’optique,  la  vertébrale,  les  auditives  internes ,  les 
méningées  et  diverses  autres  petites  branches. 

La  veine  sphe'no-épineuse ,  qui  s’abouche  dans  la  maxillaire- 
interne  ,  ne  s’écarte  point  de  la  distribution  de  l’artère  qu’elle- 
accompagne.  (jooanA.it) 

SPHÉNOÏDAL,  adj.,  sphenoïdàlis ,  qui  a  rapport,  qui 
appartient  au  sphénoïde. 

apophyse  sphénoïdale  est  une  éminencè  en  forme  de  bec, 
qui  traverse  la  face  inférieure  du  corps  du  sphénoïde,  d’ar¬ 
rière  en  avant,  qui  est  plus  mince  et  plus  saillante  antérieure¬ 
ment  que  postérieurement,  et  que  le  vomer  reçoit  dans  un  en¬ 
foncement  de  son  bord  supérieur.  Elle  est  connue  encore  sous 
le  nom  de  rostrum’ du  sphénoïde. 

On  appelle  aussi  sphénoïdale  l’une  dés  deux  apophyses  que- 
i’os  du  palais  porte  au  bord  supérieur  de  sa  portion  verticale 
ou  nasale.  Cette  apophyse-,  moins  grande  que  l’autre  ^  plus- 
postérieure  qu’elle,,  et  un  peu  déjetée  eu  dehors,1  concourt  à 
former  la  partie  supérieure  de  la  fosse  zygomatique  et  une- 
portion  des  fosses  basales.  Supérieurement,  elle  s’articule  avec: 
le  corps  du  sphénoïde  ,  et,  dans  cet  endroit,  elle  présente  eu* 
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dehors  une  gouttière  peu  profonde ,  que  l’apophyse  ptérygoïde 
convertit  en  un  trou  nommé  plérygo-palatin  (V oyez  ce  mot). 
Par  son  bord  antérieur,  elle  contribue  à  la  formation  du  trou 
sphéno-palatin. 

Le  cornet  sphénoïdal  est  une  lame  mince  et  recourbée,  qui 
forme  la  paroi  inférieure  du  sinus  sphénoïdal.  Pendant  la 
jeunesse,  ce  cornet  est  séparé  du  corps  de  l’os  ;  mais,  avec 
l’àge,  il  s’y  soude  si  intimement  qu’il  devient  impossible' de 
l’en  détacher.  Du  reste,  il  présente  beaucoup  de  variétés  sui¬ 
vant  les  sujets.  Il  lui  arrive  quelquefois  de  se  souder  à  l’eth- 
moïde  ,  de  sorte  qu’il  demeure  attaché  à  cet  os ,  quand  on  le 
sépare  du  sphénoïde. 

IJ  échancrure  ou  fente  sphénoïdale  se  nomme  aussi  fente 
s phéno- orbitaire.  Voyez  ce  mot. 

Le  ganglion  sphéno-palatin  (  Voyez  ce  mot)  porte  le  nom 
de  ganglion  sphénoïdal ,  dans  la  nomenclature  du  professeur 
Chaüssier. 

La  selle  sphénoïdale ,  appelée  encore  pituitaire  ou  turcique, 
à  cause -de  la  ressemblance  qu’on  a  cru  lui  trouver,  pour  la 
forme,  avec  les  selles  en  usage  chez  les  Turcs,  est  une  exca-, 
vation  de  la  face  supérieure  du  corps  du  sphénoïde,  placée 
entre  les  quatre  apophyses  clinoïdes ,  et  destinée  à  loger  la 
partie  du  cerveau  qu’on  nomme  vulgairement  la  glande  pitui¬ 
taire.  En  général  très-spacieuse  chez  les  enfans  jusqu’à  l’âge  de 
douze  ans ,  elle  affecte  presque  toujours  une  forme  ronde  dans 
les  crânes  bien  conformés ,  mais  quelquefois  aussi  elle  est  fort 
étroite  d’avant  en  arrière,  ou  bien  déformée  dans  l’un  des 
points  de  sa  circonférence  :  souvent  aussi  elle  acquiert  une 
ampliation  extraordinaire,  mais  constamment  alors  aux  dé¬ 
pens  de  sa  profondeur. 

La  suture  sphénoïdale  sépare  le  sphénoïde  de  l’os  frontal 
dans  presque  toute  sa  longueur.  Elle  touche  seulement  aux 
pariétaux  par  ses  deux  extrémités.  Elle  représente  une  ligne 
courbe,  concave  en  devant ,  qui  règne  obliquement  sur  le  fond 
de  chaque  orbite,  et  qui,  arrivée  à  l’angle  externe  de  cette 
cavité,  se  porte  directement  en  arrière  dans  la  fosse  tempo¬ 
rale,  jusqu’à  ce  qu’elle  touche  l’os  des  tempes. 

Les  sinus  sphénoïdaux  sont  deux  cavités  plus  ou  moins 
amples,  mais  généralement  très- spacieuses  ,  creusées  dans 
l’épaisseur  du  corps  du  sphénoïde.  Une  cloison ,  souvent 
déjetée  à  droite  ou  à  gauche,  ce  qui  rend  leurs  dimensions 
respectives  fort  variables ,  les  sépare  l’un  de  l’autre,  et  s’ar¬ 
ticule  eu  devant  avec  le  bord  postérieur  dé  la  laine  perpendi¬ 
culaire  de  i’ethmoïde.  Quelquefois  il  existe  encore  d’autres 
portions  de  cloison  qui  s’étendent  dans  l’intérieur  de  chaque 
sinus,  de  manière  que  le  nombre  de  ceux-ci  n’est  pas  moins" 
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sujet  à  varier  que  leur  grandeur.  Mais,  chez  le  plus  grand 
nombre  des  sujets,  ces  deux  espèces  de  cavernes  ne  se  ressem¬ 
blent  en  rien  pour  la  structure  intérieure.  Ainsi ,  il  n’est  pas 
rare  que  l’une  forme  une  cavité  simple  et  unique,  tandis  que 
l’autre  est  divisée  en  petites  cellules  par  plusieurs  lamelles 
obliques,  qui  descendent  plus  ou  moins  bas  dans  son  inté¬ 
rieur.  Morgagni  dit  avoir  vu  une  fois  les  cloisons  être  trans¬ 
versales,  et  non  perpendiculaires,  comme  e’est  le  cas  le  plus 
fréquent.  On  a  rencontré  des  individus  chez  lesquels  elles 
n’existaient  point  du  tout,  ce  qui  faisait  qu’il  n’y  avait  qu’un 
seul  sinus  sphénoïdal.  Enfin  on  a  vu  quelquefois  ces  sinus 
communiquer  avec  la  selle  turcique  ,  par  le  moyen  d’une  ou¬ 
verture  placée  au  fond  de  cette  dernière  ;  mais  c’est  là  une 
disposition  fort  rare ,  et  qui  peut-être  dépend  de  quelque 
cause  morbifique. 

Les  sinus  sphénoïdaux  ne  se  voient  point  chez  les  enfans  ; 
mais, quoiqu’il  y  ait  des  adultes  qui  en  soient  dépourvus, ils  se 
développent  généralement  dans  l’âge  avancé,  et  deviennent 
très-vastes  chez  les  vieillards.  Joseph  Wenzel  a  cru  s’aperce¬ 
voir  que  leur  capacité  est  en  proportion  de  celle  des  sinus 
frontaux,  sans  toutefois  qu’on  puisse  l’affirmer,  car  nous 
sommes  encore  éloignés  de  les  connaître  aussi  bien  que  ces  der¬ 
niers,  dont  l’histoire  a  été  approfondie  avec  tant  de  talent  et  de 
sagacité  par  le  célèbre  Blumenbach.  Ils  sont  tapissés  par  un 
prolongement  de  la  membrane  pituitaire,  et  s'ouvrent  à  la 
face  antérieure  du  corps  du  sphénoïde.  Les  deux  ouvertures, 
qu’ils  présentent  en  cet  endroit  sont  assez  larges  chacune  pour 
permettre  d’y  introduire  une  plume  à  écrire,  et  elles  commu¬ 
niquent  avec  les  cellules  etbmoïdales  postérieures. 

On  a  trouvé  quelquefois  des  excroissances  polypeuses  dans 
les  sinus  sphénoïdaux.  La  découverte  de  ces  excavations  ca¬ 
verneuses  est  due  à  l’illustre  anatomiste  Bérenger  de  Carpi , 
qui,  s’étant  aperçu  qu’elles  communiquent  quelquefois  avec 
l’intérieur  du  crâne  par  une  ouverture  percée  dans  la  selle 
turcique,  et  dont  nous  venons  de  parler,  se  servit  de  cette  ob¬ 
servation  pour  expliquer  le  coryza,  qui  dépendait,  suivant 
lui ,  de  l’écoulement  d’une  pituite  surabondante  contenue  dans 
les  ventricules  du  cerveau.  Cette  théorie  bizarre  fut  réfutée 
par  le  grand  Vésale;  mais  si  on  la  vit  bannie  des  livres  de 
médecine,  elle  ne  s’en  conserva. pas  moins  chez  le  peuple,  qui 
y  tient  encore  avec  une  opiniâtreté  presque  comique. 

„  (joubdah) 

SPHENOÏDE,  s.  f.  et  adj ,  sphénoïdes ,  de  cmv ,  coin  à 
fendre  du  bois,  et  de  e/<for ,  ressemblance  :  qui  a  la  forme  d’un 
coin. 

C’est  lé  nom  d’un  os  impair  ,  situé  à  la  partie  moyenne  in- 
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férieure  et  nn  peu  antérieure  de  la  base  du  crâne,  sur  lequel 
tous  les  autres  se  trouvent  appuyés  ,  et  qui  sert  de  soutien  à  la 
voûte  crânienne,  parce  qu’il  remplit ,  à  l’égard  des  os  qui  con¬ 
courent  à  la  formation  de  cette  boîte,  et  entre  lesquels  il  est 
enclavé,  le  même  office  que  la  clef  dans  une  voûte.  C’est  à 
raison  de  cet  usage  qu’il  a  reçu  des  anciens  le  nom  de  sphé¬ 
noïde,  et  des  modernes  celui  d’os  cunéiforme. 

Aucun  des  os  du  corps  n’est  ni  aussi  compliqué,  ni  aussi 
difficile  à  décrire  que  lui,  parce- que  les  nombreux  rapports, 
plus  ou  moins  étendus  ,  qu’il  a  avec  les  principales  pièces  os¬ 
seuses  de  la  tête,  exigeaient  qu’il  offrît  une  figure  fort  irrégu¬ 
lière,  qu’il  fût  hérissé  d’une  multitude  d’aspérités  ou  d’émi¬ 
nences,  et  que  Ses  surfaces  articulaires  présentassent  une  foule 
de  coupes  différentes. 

Sa  forme  est  si  bizarre  qu’on  né  peut  le  comparer  à  rien. 
Cependant,  on  a  prétendu  qu’il  ressemblait  un  peu  à  une 
chauve  souris  dont  les  ailes  seraient  étendues  :  il  faut  faire  de 
grands  efforts  d’imagination  pour  admettre  celte  similitude. 
Afin  defyciiiter  la  description  et  l’étude  de  cel  os  ,  on  ledivise 
en  sept  parties;  l’une  centrale,  où  le  corps  ;  deux  supérieures, 
ou  les  ailes  orbitaires  ;  deux  latérales,  ou  les  ailes  temporales; 
et  deux  inférieures  ,  ouïes  apophyses  ptérygoïdes. 

Le  corps,  auquel  on  a  cru  trouver  une  figure  à  peu  près  cu- 
biquè ,  n’a  toutefois  que  quatre  faces  réellement  existantes, 
puisqu’il  se  continue  sur  les  côtés  avec  les  ailes  temporales. 
Sa  face  antéiieure  offre  en  avant  une  petite  éminence  fort 
mince  qui  s’articule  avec  le  bord  postérieur  de  la  lame  cri¬ 
blée  de  l’elhmoïde;  puis  une  ligne  médiane  peu  saillante,  di¬ 
rigée  d’arrière  en  avant,  et  séparant  deux  larges  enfonce¬ 
ments  qui  logent  les  nerfs  olfactifs;  plus  loin,  une  gouttière 
transversale  qui  répond  à  la  réunion  des  nerfs  optiques;  plus, 
en  arrière  encore ,  la  selle  turcique  (  Voyez  sphénoïdal )  ;  et , 
enfin,  sur  les  côtés  de  celle-ci,  deux  larges  excavations  peu 
profondes  qui  reçoivent  les  sinus  caverneux.  La  sellé  sp^fc 
ueïdale  ou  turcique  est  bornée  postérieurement  par  une  arête 
saillante  portant  de  chaque  côté  un  petit  crochet  qu’ôn  appelle 
apophyse. clinoïde  postérieure.  Joseph  Wenzel,  qui  s’est  beau¬ 
coup  occupé  de  cette  partie  sous  le  point  de  vue  de  fanato- 
mie  pathologique,  fait  observer  que  l’arête  présente  de  nom¬ 
breuses  différences ,  que  le  plus  ordinairement ,  dans  les  crânes 
bien  conformés,  elle  monte  perpendiculairement,  que  quel¬ 
quefois  elle  se  porte  d’une  manière  oblique  en  avant,  enfin, 
qu’eile  peut  être ,  dans  tonte  sa  longueur,  inclinée  presque 
circulairement  en  avant  ,  on  monter  perpendiculairement  d’un, 
côté  pendant  qu’elle  est  oblique  de  l’autre ,  ou  être  si  courte 
qu’elle  semble  manquer  tout  à  fait.  De  ces  trois  derniers  cas. 
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le  premier  est  sans  contredit  le  plus  rare.  Chez  certains  sujets, 
l’arête  est  remarquable  par  son  extrême  minceur,  que  Wenzel 
attribue  à  la  pression  exercée  par  la  glande  pituitaire  dont  le 
volume  est  accru. 

La  face  inférieure  du  corps  du  sphénoïde  présente  l’apo¬ 
physe  sphénoïdale ,  qui  s’articule  avec  le  v orner ,  et  sur  les 
côtés  de  laquelle  on  voit  une  gouttière  que  l’os  palatin  con¬ 
vertit  én  un  trou  nommé  ptérygo-palatin ,  pour  le  passage 
d’un  filet  nerveux  et  de  quelques  vaisseaux. 

A  la  face  antérieure  se  voyent  les  ouvertures  des  sinus  sphé¬ 
noïdaux:,  et  en  outre  des- inégalités  qui  s’articulent  tant  avec 
les  masses  latérales  de  l’ethmoïde  qu’avec  l’os  du  palais. 

La  face  postérieure  s’articule  avec  l’os  occipital ,  ce  qui 
donne  naissance  à  la  suture  basilaire.  Celte  suture  n’existé, 
guère  que  dans  le  jeune  âge;  car ,  chez  l’adulte,  les  deux  os 
s’uuissent  presque  toujours  ensemble  pour  n’en  former  qu’un 
seul.  - 

Les  ailes  orbitaires,  qu’on  appelle  aussi  les  petites  ailes,  ou 
les  ailes  d’Ingrassias ,  du  nom  de  l’anatomiste  qui  passe  pour 
en  avoir  donné  la  première  description,  sont  deux  éminences 
qui  procèdent  de  la  face  supérieure  du  corps,  et  qui  se  por¬ 
tent  presque' horizontalement  en  dehors.  Leur  forme  triangu¬ 
laire  les  a  fait  comparer  à  une  épée ,  ce  qui  leur  a  même  valu 
l’épithète  d’ensifornies.  Par  leur  bord  antérieur',  elles  s’articu¬ 
lent  avec  la  portion  orbitaire  du  coronal ,  dont  elles  recou¬ 
vrent  tonte  l’étendue  du  bord  inférieur,  taillé  en  biseau  aux 
dépens  de  sa  table  interne.  Leur  bord  postérieur  forme  une 
vive  arête  un  peu  concave ,  qui  sépare  les  fosses  antérieure  et 
moyenne  de  la  base  du  crâne,  et  qui  se  termine,  presque  vis-à- 
vis  les  apophyses  clinoïdes  postérieures  ,  mais  un  peu  plus  en 
dehors  ,  par  un  crochet  nommé  apophyse  clînoïde  antérieure. 
C’est  audessous  de  ce  crochet  que  l’artère  carotide  interne 
s’insinue  dans  une  échancrure,  convertie  quelquefois  en  un 
trou  complet  par  une  substance  cartilagineuse  ou  une  produc¬ 
tion  osseuse.  La  base  des  apophyses  clinoïdes  antérieures  est 
percée  du  trou  optique,  qui  donne  passage  au  nerf  et  à  l’ar¬ 
tère  optiques.  Voyez  optique. 

Les  ailes  temporales  ou  les  grandes  ailes  sont  fort  étendues 
et  recourbées  de  haut  en  bas.  On  y  distingue  trois  faces  et 
trois  bords  ;  la  face  supérieure  ou  cérébrale ,  qui  fait  partie  de 
la  fosse  moyenne  et  latérale  de  la  base  du  crâne,  présente, 
outre  un  grand  nombre  de  sillons  légers  et  d’impressions  digi¬ 
tales,  le  trou  grand  rond  ou  maxillaire  supérieur ,  le  trou 
ovale  ou  maxillaire  inférieur,  le  tron  petit  rond  ou  sphéno- 
épineux ,  et  deux  ou  trois  autres  petits  trous  qui  n’ont  pas  reçu 
de  nom  particulier;  la  face  antérieure  ou  orbitaire,  unie,  po- 
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lie,  très-compacte  et  un  peu  concave,  forme  la  plus  grande 
partie  de  la  paroi  externe  de  l’orbiteq  La  face  exter  rie  ou  tem¬ 
porale  est  partagée,  par  une  crête  â  laquelle  s’attach  ent  les  apo¬ 
névroses  du  muscle  crotaplijte,  en  deux  portions  dirigées,  l’une 
en  dehors,  l’autre  eu  dedans,  et  qui  concourent  à  former,  la 
première ,  la  fosse  temporale ,  la  seconde,  la  fosse  zygomati¬ 
que  :  on  y  aperçoit  l’orifice  externe  des  trois  trous  qui  vien¬ 
nent  d’être  mentionnés.  Le  bord  antérieur,  après  s’être  articulé 
avec  l’os  de  la  pommette,  fait  partie  de  la  fente  sphéno-maxil- 
laire  ( Voyez  ce  mot).  L’externe ,  concave  et  coupé  en  biseau 
aux  dépens  de  sa  table  externe  antérieurement ,  et  de  l’interne 
postérieurement  ,  s’articule  avec  la  portion  écailleuse  du 
temporal.  L’interne  s’articule  avec  les  parties  latérales  infé¬ 
rieures  du  bord  supérieur  du  coronal,  puis  se  prolonge  sous 
l’arcade  orbitaire,  avec  laquelle  il  produit  la  fente  sphé¬ 
noïdale.  L’extrémité  supérieure  et  antérieure  des  grandes  ailes 
s’articule  avec  l’angle  antérieur  et  inférieur  du  pariétal.  L’in¬ 
férieure  et  postérieure  se  termine  par  une  petite  éminence  ap¬ 
pelée  apophyse  épineuse  ,  qui  est  reçue  dans  l’angle  rentrant 
formé  par  la  réunion  des  portions  pierreuse  et  écailleuse  du 
temporal. 

Les  apophyses  pte'rygoïdes  naissent  de  la  face  externe  des 
ailes  temporales  entre  les  trous  maxillaires  supérieur  et  infé¬ 
rieur.  La  description  eu  a  été  donnée  à  l’article  ptérygoide. 
Voyez  ce  mot. 

Le  sphénoïde  s’articule  avec  tous  les  os  du  crâne,  avec  le 
vomer ,  les  palatins ,  les  jugaux,  et  quelquefois,  mais  rare¬ 
ment,  avec  les  os  maxillaires  supérieurs.  Il  fait  partie  des  trois 
fosses  antérieures ,  dès  trois  fosses  moyennes  et  de  la  fosse 
moyenne  postérieure  de  la  base  du  crâne  ,  de  la  fosse  tempo¬ 
rale  ,  de  la  fosse  orbitaire,  de  la  fosse  zygomatique,  delà  fosse 
gutturale  et  des  fosses  nasales.  Dix  muscles  y  prennent  leur 
attache  :  le  relcveur  de  la  paupière  ,  les  droits  inférieurs,  in¬ 
terne  et  externe  de  l’œil ,  le  grand  oblique ,  le  crotapbyte,  les 
deux  plérygoïdcs  et  le  ptérygo-palatin  externe. 

Le  sphénoïde  est7  celui  de  tous  les  us  du  crâne  qui  sort 
le  plus  tard  de  son  état  cartilagineux,  et  c’est  aussi  celui  de 
tous  que  l’on  connaît  le  moins  sous  le  rapport  de  la  manière 
dont  il  se  développe,  quoiqu’il  soit  sans  contredit  l’un  des 
plus  importans  à  connaître.  En  lisant  le  plus  grand  nombre 
des  auteurs,  on  voit  qu’ils  se  bornent  à  dire  que  cet  OS  est 
formé  de  cinq  pièces  dans  le  fœtus,  et  que,  chez  l’enfant  à 
terme  ou  âgé  au  plus  de  quelques  mois,  il  n’en  offre  que  trois, 
le  corps  et  les  ailes,  dont  la  jonction  ne  tarde  point  à  s’opérer. 
A  la  vérité  Fattori  s’est  bien  aperçu  qu’on  s’était  trompé  avant 
lui  dans  l’énumération  des  noyaux  osseux  du  sphénoïde , 
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mais  il  se  borne  à  dire  que  ces  noyaux  existent  en  nombre 
plus  considérable,  sans  indiquer  leur  disposition  respective, 
ni  fixer  l’époque  à  laquelle  l’os  de  l’embryon  est  composé  des 
neuf  pièces  qu’il  lui  assigne.  Kerkring  et  Nesbitt  ont  bien  sup- 
ple'é  à  ce  dernier  vide ,  en  faisant  connaître  la  situation  des 
noyaux  osseux  et  le  temps  précis  dé  leur  apparition.  Cepen¬ 
dant  on  trouve  encore  quelques  lacunes  dans  leurs  descrip¬ 
tions  :  c’est  ce  qui  a  déterminé  M.  Meckel,  de  Halle,  à  entre¬ 
prendre,  sur  le  sphénoïde,  un  nouveau  travail  dont  nous  ne 
présenterons  ici  que  les  principaux  résultats,  puisque  le  Mé¬ 
moire  lui-même  a  été  inséré  tout  entier  dans  le- Journal  com¬ 
plémentaire  du  Diclionaire  des  sciences  médicales ,  tome  n , 
page  aai. 

Le  sphénoïde  est  encore  complètement  cartilagineux  dans 
l’embryon  de  huit  semaines,  quoique  l’occipital  soit  déjà 
développé  d’une  manière  remarquable,  et  qu’on  observe  an 
moins  des  traces  d’ossification  dans  tous  les  autres  os  du  crâne. 
Celte  remarque  appartient  à  Kerkring,  qui  n’a  vu  paraît!  e 
qu’au  troisième  mois  un  germe  osseux  de  chaque  coté  dans  les 
grandes  ailes ,  dé  sorte  qu’alors  l’os  n’est  composé  que  de  deux 
pièces.  C’est  là  un„poiut  de  son  histoire  auquel  les  anatomistes 
allemands  attachent  une  grande  importance  ,  parce  qu’à  celte 
époque  il  ressemble  à  une  vertèbre,  dont  les  deux  moitiés  la¬ 
térales  s’offrent  de  même  bien  avant  le  corps,  et  qui  tiesont 
également  formées  dans  l’origine  que  des  deux  noyaux  osseux 
de  ces- moitiés  latérales. 

Vers  la  fin  du  troisième  mois  on  trouve  quatre  pièces,  deux 
de  chaque  côté,  représentant  les  grandes'  ailes  et  les  apophyses 
ptérygoïdes ,  ou  pour  parler  plus  exactement  la  lame  interne 
de  ces  dernières.  Un  peu  plus  tard  ,  il  paraît  un  germe  triangu¬ 
laire  à  peu  près  vers  le  milieu  dit  bord  externe  du  trou  opti¬ 
que,  ce  qui  porte  le  nombre  des  pièces  à  six.  Jusqu’alors  le 
corps  du  sphénoïde  n’olfre  qu’une  masse.. cartilagineuse  ;  mais 
vers  le  quatrième  mois  ,  aux  six  premiers  noyaux  osseux  exis- 
tans  déjà,  il  s’en  joint  deux  autres,  placés  à  côté  l’un  de  l’au¬ 
tre,  en  avant  et  en  bas  du  corps,  de  sorte  que  l’os  est  composé 
actuellement  de  huit  pièces.  Le  corps  se  développe  ensuite  da¬ 
vantage,  parce  qu’il  paraît  de  chaque  côté  une  pièce  osseuse 
transversale  en  dehors,  entre  la  grande  aile  et  les  deux  pre¬ 
miers  germes  ;  ceux-ci  se  soudent  bientôt  aussi  l’un  avec  l’au¬ 
tre.  A  cinq  mois  on  compte  neuf  à  dix  pièces,  trois  ou  quatre 
pour  le- corps,  deux  pour  les  grandes  ailes,  deux  pour  la  lame 
interne  de  l’apophyse  ptérygoïde,  et  deux  pour  les  petites  ailes. 
Dans  un  fœtus  de  six  mois,  il  y  en  a  deux  paires  de  plus, 
dans  la  racine  interne  de  la  petite  aile,  au  bord  dn  trou  opti¬ 
que,  et  tous  ont  changé  de  forme,  c’est-à-dire,  que  tous  ont 
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grossi,  et  qu’en  s’étendant  ils  se  sont  rapprochés  d’une  ma¬ 
nière  bien  sensible,  surtout  dans  les  grandes  et  petites  ailes, 
qui  sont  singulièrement  élargies.  A  sept  mois  ,  il  y  a  quelque¬ 
fois  jusqu’à  treize  pièces,  deux  pour  les  grandes  ailes,  deux 
pour  les  petites,  trois  pour  le  corps,  et  deux  autres,  minces 
et  adosséeâ,  entre  ce  dernier  et  les  petites  ailes.  Un  peu  plus 
tard  leur  nombre  est  diminué  de  trois;  les  trois  noyaux  du 
corps  sont  soudes  ensemble,  et  les  deux  petits  dont  il  vient 
d’être  parlé  le  sont  également.  Depuis  cette  époque  le  nombre 
des  pièces  va  toujours  en  diminuant  par  leur  soudure  succes¬ 
sive;  les  deux  petites  ailes  s’unissent  ensemble,  puis  elles  se 
confondent  avec  le  corps  ,  et  enfin  celui-ci  se  joint  aux  grandes 
ailes;  alors,  et  longtemps  seulement  après  la  naissance, :se 
forme  le  corps  du  sphénoïde,  qui  ne  se  réunit  que  fort  tard 
avec  le  reste. 

Ainsi,  i°. cet  os  est  composé  successivement  de  deux, quatre, 
six,  huit,  neuf,  dix,  onze,  treize ,  six,  cinq,  quatre,  trois  et  deux 
pièces;  i°.  il  doit  naissance  à  l’assemblage  de  seize  germes  os¬ 
seux,  quatre  pour  les  grandes  ailes,  quatre  pour  les  petites,  et 
huit  pour  le  corps. 

Quoique  le  sphénoïde  soit  le  centre  auquel  aboutissent  tous 
les  efforts  exercés  par  les  autres  os  de  la  tète ,  et  qu’il  soit  en 
outre  assez  frêle  dans  ses  pariies  latérales  ;  cependant  il  est  fort 
pen  sujet  à  se  fracturer;  et  On  connaît  peu  de  cas  dans  lesquels 
il  ait  été  brisé.  Ses  fractures  ont  presque  toujours  été  le  résul¬ 
tat  de  chutes  ou  de  coups  violens  sur  la  région  temporale. 
El  les  ont  aussi  dépendu,  souvent  de  coups  reçus  sur  les  os  pa¬ 
riétaux  ou  sur  la  suture  sagittale.  Morg'agni  rapporte  l’his¬ 
toire  d’une  fracture  du  çoronal  qui  s’étendait  dans  le  trou  op¬ 
tique  et  la  petite  aile  du  sphénoïde  :  il  a  aussi  trouvé  le  corps 
de  cet  os  fendu  chez  une  jeune  filie  qui  avait  été  assommée 
par  up  coup  violent  porté  sur  le  sommet  de  la  tête.  L’extré¬ 
mité  temporale  des  grandes  ailes  reste  quelquefois  molle  et 
cartilagineuse  pendant  un  certain  laps  de  temps  après  la  nais¬ 
sance;  il  en  résulte  une  fontanelle  par  laquelle  une  hernie  du 
cerveau  peut  s’opérer  .Voyez  encéphalocÈle.  (joordak) 

spuéno-maxillaire  ,  splieno-  maxillaris ■  ;  qui  a  rapport  à  l’os 
maxillaire  et  à  l’os  sphénoïde. 

L,a fente  sphe'no-maxillaire ,  ou  orbitaire  inférieure,  située  à 
l’angle  externe  et  inférieur  des  fosses  orbitaires,  est  formée  par 
la  moitié  du  bord  antérieur  des  grandes  ailes  du  sphénoïde, 
par  le  bord  externe  de  la  portion  orbitaire  d,e  l’os  maxillaire, 
et  an  peu  par  l’os  de  la  pommette,  ainsi  que  par  celui  du  pa¬ 
lais.  Elle  est  plus  étroiteà  sa  partie  moyenne  qu’à  ses  deux 
extrémités  ,  et  elle  se  prolonge  un  peu  en  descendant  dans  la 
fosse  temporale.  C’est  par  elle  que  divers  filets  du  rameau  la- 
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crymal  de  la  branche  ophthalmique  des  nerfs  trijumeaux  pé¬ 
nètrent  de  l’orbite  dans  la  fossé  temporale  ,  où  ils  s’unissent  à 
d’autres  filets  du  nerf  temporal  profond.  (joukdah) 

1  spuéno-ocgiwtal  ,  spheno-occipitalis  ;  le  cartilage',  qui  unit 
ensemble  l’apophyse  basilaire  de  l’os  occipital,  et  la  face  pos¬ 
térieure  du  corps  du  sphénoïde  ,  disparaissant  toujours  de  très- 
bonne  heure,  à  tel  point  même  que  chez  les  sujets  avancés  en 
âge  on  n’aperçoit  plus  la  moindre  trace  de  suture,  quelques 
anatomistes  ont  considéré  les  deux  os  réunis  comme  n’en  for¬ 
mant  ensemble  qu’un  seul  auquel  ils  ont  don  né  le  nom  d’os 
sphéiîo  occipital. 

La  suture  basilaire  porte  aussi  l’épithète  de  suture  sphëho- 
occipilale.  (joordam) 

sPHÊNO-OBBiTAiRE  ,  spheho-orbitaris ,  qui  fait  partie  du 
sphénoïde  et  de  l’orbite. 

La  fente  sphéno-orbitaire ,  ou  orbitaire  supérieure,  située 
.audessous  du  rebord  aigu  qui  sépare  l’une  de  l’autre  tes  fosses 
antérieures  et  moyennes  de  la  base  du  crâne  ,  entre  les  grandes 
et  les  petites  ailes  du  sphénoïde  ,  part  de  l’angle  antérieur  de 
la  selle  turcique  pour  se  porter  obliquement  en  dehors  et  en 
avant.  Elle  est  beaucoup  plus  large  postérieurement  qu’anté- 
rieurement.  Elle  communique  avec  le  fond  de  la  cavité  orbi¬ 
taire,  dans  laquelle  elle  transmet  la  branche  ophthalmique 
dès’ nerfs  trijumeaux,  '  là  troisième  ,  la  quatrième  et  la  sixième 
paires  entières’  des  nerfs  cérébraux  ,  l’artère  Orbitaire  interne, 
et  la  veine  ophthalmique.  (jocrdak) 

sphéno- palatin  ,  splieno-palatinus  ,  qui  a  rapport  à  l’os 
sphénoïde  et  au  palais. 

Là  crénelure  spliéno-palatine  est  l'intervalle  longitudinal 
.  en'forme  d’échancrure  ovalaire  ,  profonde  et  plus  large  en  bas 
qu’en  haut,  où  elle  dîspârâît,  que  laissent  entre  elles  lés  deux 
lames  Osseuses  séparées  qui  se  voient  au  bord  postérieur  de  la 
portion  verticale  de  l’os  du  palais.  On  l’appelle  aussi  créne- 
lure  ptérygo-palatiue  ;  elle  reçoit  le  bord  antérieur  et  convexe 
de  l’apophyse-ptérygoïde. 

U  échancrure  sphéno  palatine  sépare  l’une  de  l’autre  les 
apophyses  orbitaire  et  sphénoïdale  du  bord  supérieur  de  la 
portion  verticale  de  l’os  du  palais.  C’est  ordinairement'  le 
sphénoïde  qui  la  convertit  en  un  trou  nommé  trou  sphéno-pa- 
lalin  ;  mais  il  arrive  cependant  quelquefois  que  les  apophyses 
étant  réunies  ensemble  par  une  languette  osseuse  transversale, 
le  trou  existe  sans  que  le  sphénoïde  prenne  de  part  à  sa  forma¬ 
tion  ;  on  doit  alors  lui  donner  seulement  le  nom  de  trou  pa¬ 
latin.  Il  donne  en  partie  dans  le  nez  ,  et  sert  en  partie  d’orifice 
a  un  petit  conduit  appelé  canal  sphéno-palatin  ,  qui  descend 
entre  l’os  palatin  et  l’apophyse  ptérygoïde ,  et  finit  par  s’ou- 
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vrir  vers  l’angle  postérieur  de  la  voûte  du  palais  ,  par  un  trou 
qu’on  appelle  gustatif  ou  palatin  poste'rieur.  Ce  trou  livre  pas¬ 
sage  au  rameau  sphéno-palatin  de  l’artère  maxillaire  interné  , 
ainsi  qu’à  quelques  veines  et  à  la  branche  interne  du  ganglion 
sphéno-palatin. 

L'artère  sphéno-palatine  ou  nasale  ,  passe  ordinairement 
pour  la  quatorzième  branche  delà  maxillaire  interne;  mais  il 
conviendrait  mieuxde  la  conside'rer  comme  la  continuation  du 
tronc  de  cette  artère  ,  tant  à  cause  de  sa  direction,  qu’à  raison 
de  son  calibre;  quelquefois  on  la  rencontre  double.  Elle  se 
distribue  entièrement  à  la  membrane  pituitaire,  et  s’anastomose 
avec  la  labiale  supérieure ,  la  sous-orbitaire  ,  la  pharyngienne 
et  la  palatine.  Parmi  ses  rameaux  ,  il  en  est  un  qui ,  après  avoir 
parcouru  diverses  cellules  de  l’ethmoïde ,  s’insinue  dans  la 
fente  placée  sur  le  côté  de  l’apophyse  crista  galli,  et  parvient 
ainsi  dans  le  crâne  ;  un  autre  traverse  le  trou  incisif,  et  va  se 
perdre  dans  la  membrane  du  palais. 

La  veine  sphéno-palaline  suit ,  à  très-peu  de  chose  près  ,  .la 
distribution  de  l’artère;  elleestaussi,  comme  elle,  une  branche 
de  la  veine  maxillaire  interne. 

Le  ganglion  sphéno-palatin  (  sphénoïdal,  Ch.  )  porte  encore 
le  nom  de  Meckel ,  anatomiste  allemand  qui  le  découvrit  et. 
en  donna  la  première  description  en  1747-  U  est  triangulaire, 
rougeâtre,  et  placé  au  côté  externe  du  trou  du  même  nom,. dans 
le  sommet  de  la  fosse  zygomatique.  Il  reçoit  deux  rameaux 
du  nerf  sus-maxillaire ,  plus  un  autre  rameau  formé  par  la 
réunion  d’une  branche  du  nerf  facial  et  d’un  rameau  du  gan¬ 
glion  cervical  ;  ce  dernier  est  connu  sousle  nom  du  nerf  vidien 
ou  ptérygoïdieu.  Quant  aux  nerfs  qu’il.fournit,  on  les  appelle 
palatins  postérieurs  (  Voyez  palatin )  et  sphe'no- palatins. 

Le  nerf  sphéno-palatin  (elhrooïdal,  Ch.)  sort  de  la  partie, 
interne  du  ganglion.  Il  pénètre  dans  les  fosses  nasales  par  le 
trou  dont  il  porte  le  nom  ,  et  se  distribue  à  la  portion  de  mem¬ 
brane  pituitairequi  en  tapisse  la  partie  postérieure  et  supérieure. 
Une  de  ses  branches,  qui  va  de  la  partie  postérieure  de  la  paroi 
supérieure  des  fosses  nasales  à  la  cloison  qui  les  sépare,  se  porte 
ensuite  dans  la  voûte  palatine  ,  en  traversant  le  trou  palatin 
antérieur,  s’unit  à  celui  du  côté  opposé  ,  et  forme  un  ganglion 
derrière  les  dents  incisives.  Ce  rameau,  dont  on  doit  la  dé¬ 
couverte  à  Cotugno  ,  s’appelle  naso-palatin  dans  la  nomen- 
_  clature  anatomique  du  professeur  Chaussier.  (jodrdan) 

sphkno-ptkkygo- palatin  ,  spheno  pterygo-palatinus.  Cow- 
,  per  appelait  ainsi  le  muscle  péristaphylin  externe. 

(joürdan) 

srnÉRo-sALPiNGO-sxAPHïmN  ,  spheno -s alpin go-staphylinus. 
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C’est  le  "nom  que  Winslow  donnait  au  muscle  péristaphylin 
externe ,  et  que  Dumas  lui  a  conservé.  (jocrda».)  ; 

srHÉwo-sTAPiiYLm  ,  spheno-staphylinus.  Cowper  donnait  ce 
nom  au  muscle  péristaphylin  interne.  (jocbdah) 

sphe  no -temporal  ,  spheno-temporalis ,  qui  a  rapport  aux  os 
sphénoïde  et  temporal. 

On  appelle  suture  sphéno-temp orale  ,  ou  suture  temporale 
du  sphénoïde,  une  ligne  courbe  qui  fait  un  angle  aigu  avec 
la  suture  sphénoïdale,  et  qui  sépare  l’os  sphénoïde  de  l’os  tem¬ 
poral. 

La  fepte  sphéno-maxillaire  porte  aussi  le  nom  de  fente 
sphénotemporale.  (jodrdan) 

SPHÉROÏDE,  adj.,  sphéroïdes ,  des  mots  rqaipa.,  sphère; 
et  de  giS'oç ,  forme ,  qui  est  fait  en  forme  de  sphère ,  qui  ap¬ 
proche  de  la  forme  d’une  sphère.  On  se  sert  quelquefois  en 
anatomie  de  celte  expression  pour  indiquer  la  forme  de  cer¬ 
tains  organes;  c’est  ainsi  que  le  cervelet ,  et  particulièrement 
celui  de  certains  animaux,  est  décrit,  comme  éLant  à  peu  près 
sphéroïde.  (m.  g.) 

SPHINCTER,  s.  m. ,  en  grec  <r<f>iyx.1np ,  de  rqtyya  ,  je 
lie,  je  serre;  nom  de  certains  muscles  en  forme  d’anneau  , 
ainsi  appelés  parce  qu’ils  servent  à  fermer  et  à  resserrer  les 
passages  ou  conduits  naturels. 

Muscle  sphincter  ou  constricteur  de  F  anus  :  M.  Chaussier 
l’appelle  coccygio-anal ;  Sœmmerring,  musculus  sphincter  ani 
externus.  Mince  ,  aplati,  arrondi  ,  fendu  dans  le  milieu  pour 
embrasser  l’anus,  ce  muscle  s’insère  au  sommet  du  coccyx  par- 
une  espèce  de  tendon  cellulaire,  et  par  une  pointe  charnue 
qui  s’élargit  en  s’avançant  vers  l’anus ,  où  ce  muscle  se  partage 
eu  deux  faisceaux  aplatis  qui  embrassent  cette  ouverture  et  qui 
se  réunissant  au  devant  d’elle ,  viennent  former  une  autre 
pointe  charnue  dont  les  fibres  s’entrelacent  en  partie  avec  le 
bulbo-caverneux ,  et  se  perdent  eu  partie  dans  le  tissu  cellu¬ 
laire,  de  manière  à  rester  isolées  après  la  dissection. 

Recouvert  en  bas  par  la  peau.,  ce  muscle  se  confond  en 
haut  avec  lereleveur  de  l’anus.  En  avant  il  s’unit,  en  partie, 
aux  muscles  bulbo-caverueux  et  transverses  du  périnée. 

Le  sphincter  interne ,  dont  quelques  auatomistes  ont  fait 
un  muscle  particulier ,  appartient  aux  fibres  circulaires  du 
rectum  auxquelles  il  fait  suite.  Voyez  kectum. 

Le  sphincter  de  l'anus  ferme  l’anus  et  fronce  la  peau  des 
environs.  On  conçoit  tout  l’avantage  de  cette  constriction  ha¬ 
bituelle  de  l’extrémité  inférieure  du  rectum  ;  lorsque  ce  muscle 
est  paralysé,  il  y  a  incontinence  de  matières  fécales.  Plus 
celles-ci  sont  dures  et  en  masse  considérable.,  moius  leur  ex¬ 
crétion  est  facile,  parce  qu’il  faut  surmonter  une  résistance 
52.  20 
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*pla$  grande  vers  ce  muscle.  'Cette  résistance  est  moindre  lors¬ 
qu'elles  sont  très- fluides ,  parce  qu’il  faut  moins  de  dilatation. 
En  général ,  il  y  a  de  grandes  différences,  suivant  les  indi¬ 
vidus,  relativement  à  la  force  des  fibres  du  rectum  ,  comparée 
à  celle  des  fibres  du  sphincter  ;  tantôt  ce  sont  les  unes  ,:  tantôt 
c’est  l’auire  qui  prédomine  ;  les  excrémens  ne  sont  pas  retenus 
longtemps  dans  le  premier  cas;  leur  séjour  est  prolongé  dans 
le  second.  Le  sphincter  de  l’anus  est  susceptible  d’une  construc¬ 
tion  spasmodique  très-douloureuse,  dont  il  a  été  parlé  ài’ar- 
*icle fissure,  et  qui  nécessite  Précision  du  sphincters  1VJ.  Boyer  a 
inséré  sur  celle  maladie  des  observations  très-in térèssanles,  dans 
■le  tome  rer.  du  Journal  complémentaire  de  cet  ouvrage. 

Sphincter  des  lèvres.  C’est  la  même  chose  que  le  muscle  la¬ 
bial.  Voyez  laeial  ,  tom.  xxvri  ,  pag.  63. 

Sphincter  du  vagin.  Voyez  férikéo-clitorien,  tom.  xl  , 
pag.  /,i  2. 

Sphincter  de  la  vessie.  Quelques  anatomistes  ont  prétendu 
que  le  col  de  la  vessie  offrait  des  fibres  charnues  obliques  et 
circulaires  pour  empêcher  que  l’urine  ne  s’écoulât  involontai¬ 
rement  ;  mais  Lieulaud  et  Sabatier  ont  démontré  qu’il  n’exis¬ 
tait  point  de  sphincter  de  la  vessie  ,  les  anatomistes  de  nos 
jours  professent  la  même  opinion.  Voyez  vessie.  (m.  p.  ) 

SPHYGM1QUE,  adj.,  sphygrnicus ,  du  mot  eçvypor ,  le 
pouls.  On  donne  quelquefois  cette  qualification  aux  différons 
objets  qui  ont  rapport  au  pouls,  et  même  aux  substances  qui 
ont  la  vertu  de  l’exciter  et  d’augmenter  sa  force.  On  appelle 
en  particulier  art  sphygmique  la  partie  de  la  médecine  qui 
s’occupe  de  la  connaissance  du  pouls  et  de  ses  divers  carac¬ 
tères.  V oyez  pouls  ,  tom.  xciv,  pag.  4*2-  (M-  G-1 

SPICA,  mot  latin  qui  signifie  épi  ,  et  qu’on  a  conservé  en 
français,  pour  désigner  une  espèce  de  bandage,  ainsi  appelé 
parce  que  ses  circonvolutions  ou  tours  de  bandes  représentent 
les  rangs  d’un  épi  de  blc.  Le  spica  est  différent,  suivant  les 
parties  auxquelles  on  l’applique;  on  en  fait  un  pour  la 
luxation  de  l’hurfiérus,  pour  la  fracture  de  l’acromion,  et 
pour  celle  de  l’extrémité  scapulaire  de  la  çlavicule  ;  on  fait 
aussi  un  spica  pour  le  bubonocèle  et  pour  la  luxation  du 
fémur. 

Pour  faire  le  spica  qui  convient  â  la  luxation  de  l’humérus, 
on  prend  une  bande  de  trois' doigts  de  largeur  sur  six  aunes  de 
longueur  et  roulée  à  un  chef.  On  pose  l’extrémité  de  la  bande 
sous  l’aisselle  opposée  ,  on  lire  un  jet  de  bande  de  derrière  en 
devant,  eu  croisant  obliquement  les  deux  épaules  ;  on  passe 
sur  la  tête  de  l’os  luxé,  sous  l’aisselle  ,  et  on  vient  croiser 
sous  le  deltoïde  ;  on  descend  sur  la  partie  antérieure  de  la 
poitrine  obliquement;  on  conduit  la  bande  sous  l’aisselle 
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opposée,  ou  l’on  assujettit  l’extrémité  de  la  bande. On  revient 
par  derrière  le  dos  sur  le  premier  jet  de  bande  ,  pour  passer 
autour  de  la  tête  de  l’humérus,  en  formant  une  doloire  aveç  la 
première  circonvolution  de  la  bande  ;  on  fait  trois  ou  quatre 
doloires  et  ensuite  une  circulaire  autour  de  la  partie  supérieure 
dubras.CeKe  circulaire  laisse  un  espace  en  triangle  équilatéral 
avec  le  premier  croisé  de  la  bande.  On  remonte- ensuite  et  oa 
conduit  le  globe  de  la  bande  sous  l’aisselle  opposée,  pou* 
terminer  par  des  circulaires  autour  du  corps;  on  arrête  la 
bande  avec  des  épingles  à  l’endroit  où  elle  finit.  Avant  l’ap¬ 
plication  de  ce  bandage  ,  on  a  soin  de  garnir  le  lieu  malade 
et  le  dessous  de  l’aisselle  avec  des  compresses. 

Le  spica  pour  la  clavicule  se  fait  de  même ,  à  l'exception 
que  les  croisés  de  la  bande  se  font  sur  la  clavicule. 

Pour  faire  le  spiça  de  l’aine,  on  pose  le  bout  de  la  bande 
sur  l’épine  antérieure  de  l’os  iliaque,  du  côté  affecté;  on  des¬ 
cend  obliquement  sur  l’aine,  entre  la  cuisse  et  les  parties 
génitales;  on  entoure  la  cuisse  postérieurement;  on  revient 
croiser  antérieurement  sur  l’aine  ;  on  conduit  la  bande  sur  i’os 
pubis ,  audessus  de  l’os  des  îles ,  du  côté^opposé  ;  on  entoure 
le  corps  audessus  des  fesses,  et  on  revient  sur  le  bout  de  la 
Lande,  pour  continuer ,  en  faisant  des  doloires ,  quatre  ou  cinq 
circonvolutions ,  comme  la  précédente;  on  finit  par  des  circu¬ 
laires  autour  du  corps. 

Le  spica  de  la  cuisse  se  fait  de  même  ,•  à  l’exception  que  les 
croisés  qui  forment  les  épis  se  font  sur  la  partie  externe  et 
supérieure  de  la  cuisse.  (m.  p.  ) 

SPIGÉLIE,  s.  f.  ,  spigelia ,  genre  de  plantes  de  la  famille 
naturelle  des  gentianées  et  de  la  pentandrie  monogynie  du 
système  sexuel,  dont  les  principaux  caractères  sont  les  sui- 
vans  :  calice  à  cinq  divisions;  corolle  infondibuliforme,  à  tuba 
plus  long  que  le  calice,  à  limbe  divisé  en  cinq  découpures 
égaies;  cinq  étamines  ;.  un  ovaire  supérieur,  surmonté  d’un 
style  persistant  et- terminé  par  un  stigmate  simple;  une  cap¬ 
sule  à  deux  lobes,  s’ouviant  eu  quatre  valves  et  contenant 
plusieurs  graines. 

,  Les  spigélies  sont  des  plantes  herbacées  ,  à  feuilles  opposées 
et  à  fleurs  disposées  en  épi  terminal  ou  en  cime;  on  en  connaît 
trois  espèces  propres  à  l’Ame'rique.  Les  deux  suivantes  ont  dçs 
propriétés  qui  doivent  leur  faire  trouver  place  dans  ce  Dio 
lionaire. 

spigiîlie  anthelbuntique,  vulgairement  pondre  aux  vers  ; 
spigelia  anlhelmintica ,  Lin.  Sa  racine  est  fibreuse,  annuelle, 
et  produit  une  tige  simple  ou  un  peu  rameuse,  droite,  haute 
de  quinze  à  vingt  pouces ,  garnie  de  feuilles  sessiles  lancéolées  , 
glabres ,  ainsi  que  toute  la  plante ,  les  quatre  supérieures  étant 
20. 
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plus  grandes  que  les  autres  et  opposées  en  croix.  Les  fleurs 
sont  verdâtres ,  presque  sessiles,  munies  de  bractées,  tournées 
du  même  côté  et  disposées  au  sommet  de  la  tige  et  des  rameaux 
en  épis  grêles.  Cette  plante  croît  naturellement  au  Brésil , 
à  Cayenne,  et  dans  plusieurs  contrées  de  l’Amérique  méri¬ 
dionale. 

sr-iGÉLiE  du  ma  ri  land  ,  spilegia  marilandica ,  Lin.  Cette 
espèce  diffère  de  la  précédente  ,  parce  que  ses  racines  sont 
vivaces  ;  parce  que  toutes  ses  feuilles  sont  simplement  oppo¬ 
sées,  et  parce  que  ses  fleurs ,  beaucoup  plus  grandes,  sont 
d’un  rouge  vif  en  dehors  et  d’un  jaune  orangé  en  dedans. 
Elle  croît  naturellement  dans  la  Caroline,  la  Virginie  et  le 
Mari  land. 

La  première  de  ces  plantes  était  depuis  longtemps  connue 
et  employée  au  Brésil  et  dans  quelques  parties  de  l’Amérique 
méridionale  ,  lorsque  Patrice  Browne  ,  ayant  appris  des  natu¬ 
rels  et  des  Nègres  combien  elle  était  efficace  contre  les  vers 
intestinaux,  en  fit  usage  avec  le  plus  grand  succès  dans  les 
colonies  anglaises  d’Amérique.  Depuis  ce  temps,  cette  plante 
est  habituellement  employée  comme  vermifuge  dans  ces  mêmes 
contrées,  et  en  Angleterre  même.  En  France,  elle  n’est  que 
très-peu  usitée.  f 

On  l’administre  soit  en  nature  et  en  poudre,  à  la  dose  da 
vingt-quatre  à  trente-six  grains ,  soit  en  décoction  ,  k  la  dose 
de  deux  à  quatre  gros  pour  une  pinte  d’eau,  dont  on  fait 
prendre  trois  à  quatre  onces  ,  trois  à  quatre  fois  par  jour.  En 
Amérique,  pour  avoir  ce  médicament  toujours  prêt,  on  en 
prépare  un  sirop. 

Il  paraît  que  ,  prise  en  quantité  un  peu  considérable ,  cette 
plante  peut  provoquer  des  vomissemens,  la  purgation  ,et  occa- 
sioner  même  des  éblouissemeus  et  autres  lésions  passagères  de 
la  vue. 

D’après  les  observations  de  Gardon,  de  Linning,  de  Chal- 
mers  et  de  Home ,  la  spigélie  du  Mariland  possède  les  mêmes 
propriétés  que  la  spigélie  anlhelmintique,  et  on  l’emploie  aux 
mêmes  usages,  dans  le  nord  de  l’Amérique,  que  cptte  dernière 
dans  le  midi  de  cette  partie  du  monde.  En  France,  cette  plante 
est  cultivée  dans  quelques  jardins  de  botanique;  mais  elle 
u’est  point  encore  usitée  en  médecine. 

(tOISELEUB-DESLOKeCHAMFS  Ct  MARQUIS) 

SPILUS,  de  ff'JtKoç,  tache;  décoloration  congéniale  super¬ 
ficielle  de  la  peau  ,  qui  paraît  ne  consister  que  dans  le  simple 
épaississement  du  corps  muqueux  (  rete  mucosum  ) ,  d’où  il 
résulte  des  taches  j  aunes ,  j  aunes-brunâtres  ;  que  Iquefois  brunes  , 
livides  ou  noires.  Cette  expression  peut  s’appliquer,  en  géné¬ 
ral  ,  à  toute  espèce  de  taches  ou  efflorescences  de  la  peau  qui 
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lui  laissent  dans  leur  intervalle  sa  couleur  naturelle,  comme 
les  taches  hépatiques ,  etc.t  Le  docteur  Bateman  ,  dans  son 
Traité  des  maladies  de  la  peau,  ouvrage  écrit  en  anglais,  et 
dont  ,  on  trouve  une  analyse  étendue  dans  le  tome  rviii  du 
Journal  général  de  médecine  ,  faite  par  M.  le  docteur  Bres- 
cliet ,  en:  a  formé  une  classe  des  maladies  de  cet  organe. 

SPINABIFIDA  :  nomlatin  conservé  en  français  ,  sous  lequel 
on  désigne  "accumulation  d’un  liquide  séreux  dans  le  canal 
vertébral,  ce  qui  en  produit  souvent  la:  fente  ou  ouverture 
{ bifidus )  ,  maladie  qu’on  n’observe  que  sur  les  nouveaux-nés. 
Voyez  HYDRO-RACHIS  ,  t:  XXII,  p.  467.  (F-  v'  *•>.  t 

80, DIB  (\cmaod).  Dissertation  sur  le  spina  bifida;  20  pages  in-8°.  Paris, 

t E II  1,1  s ,  Considérations  générales  et  observations  particulières  snr  le;  spina 
,  bifida.  V .  Journal général  àè  médecine,  1806,'vôl.  iïvii  ,  p.  162. 
codes  R  (Astley),  Quelques  observations  snr  le  spina  bifida ,  lues  5  la  société 
médicale  et  chirurgicale  de  Londres.  Traduction  de  l’anglais ,  par  M.  J.  V. 
F.  VaiJy.  V.  Journal  général  de médecine, ^  1816,  t.  lv  ,  p.  266.' 

Voyez,  pour  le  texte  :  Medico- chirurgical  Transactions ,  vol.  11, 
p.  322.  -  (v.)  r 

SPINA  VÉNTQSA  ,  -mots  ■latins  -qui  signiÉbent  'épine  veii* 
leuse  ,,  et  par  lesquels  Rhazès ,■  médecin  arabe,  a  désigutTutie 
variéteçle  l'ostéo-sarcome-, .  .  -  1  ■  s 

Cette  maladie  était  inconnue  aux  anciens  -,  c’est  sarrâ  fon¬ 
dement  que,  quelques  auteurs. ont  prétendu  que  l’on  pouvait  en 
reconnaître  la  description  dans  les  écritsi  d’Hippocrate  j  (quel¬ 
ques  passages  obscurs  ne  renferment  pas  un  sens  assez  positif 
pour  être  rapportés,  w.&pinaventasa  ;  et  ce,qtt’HippOcittfre  drt 
de  certaines  altérations  organiques  des  os^  dont'  les  cohuitetP 
Valeurs  ont  rendu  les  dénominations  par.  les  mots* latins* 
ratio  ,  gangrcçna  , ter.edo,  etc. ,  se  rapporte  Jïien  iplnlÔt  -à)  lat 
dénudation,  à  la  carie  ou . à  la  nécrose.  Gelse1  parafai  désigtiêé 
pjuspositi  ventent cette ;  maladie;  mais  ce  qu’il  en  dit- est  enco'ré 
fort  obscur.  Les  Arabes  lui  consacrèrent  une  déHoiûiwaiiôü 
particulière.,  et  Je  nom.  par,  lequel  ils  la  désignèreïitfut  traduit 
eu  latin. par  les  mots  'ventum  spinte ,  spince  ventositas ,  venlun} 
ou  jlatuus  spineum ,  et  spina  venlosa.  Cependant ,  on  voit  par 
la  description  qu’ils  en  donnent,  et  surtout  par  leurs  pré¬ 
ceptes  relatifs  au  traitement,  qu’ils  étaient  loin  d’en  avoir  une 
idée  exacte,  et  que,  quoiqu’elle  fût  connue,  ils  la  confon¬ 
daient  évidemment  avec  d’autres  maladies. .  % 

On  entend  par  spina  ventosa  une  affection  des  os  cyliri-- 
driques,  dans  laquelle  les  parois  du  canal  médullaire  subis¬ 
sent  une  distension  lente  ,  successive,  quelquefois  énorme,  en- 
même  temps  qu’elles  sont  considérablement  amincies  et  même 
percées  dans  plusieurs  points ,  ou  que  leur  tissu  éprouve,  une 
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raréfaction  singulière;  maladie  dont  le  siégé  primitif  paraît 
résider  dans  la  cavité  médullaire. 

Beaucoup  d’anciens  ont  défini  celte  maladie,  un  gonflement 
des  os.  avec  corruption  intérieure  ;  mais  si  par  le  mol  impropre 
et  vague  de  corruption  ,  il  faut- entendre  la  carie  des  parois  de 
la  cavité  médullaire,  nous  verrons  bientôt  que  cette  définition 
est  inexacte  :  la  carie,  il  est  vrai ,  accompagne  souvent  un 
degré  fort  avancé  du  spina  véntosa  ;  niais  ce  n’est' là  qu’une 
complication  sans- laquelle  la  maladie  subsiste  probablement 
longtemps  ,  et  non  Une  circo'nstancépropre ,  et  encore  moins 
la  cause  du  spina  ventosa ,  ainsi  qu’on  l’a  pensé  ;  d’autres 
l’ont  considère  comme  une  affection  particulière  de  la  môëlle  , 
dont  la  distension  des  parois  du  canal  qui  la  renferme  serait 
la  conséquence.  Mais  on  voit,  facilement  que  cette  idée  méca¬ 
nique  ne  s’accorde 'pas  avec  le'  résultat  de  l’observation;  ou 
l’affection  de  la  moelle  amènerait  la  carie  ôu  la  nécrose,  et, 
dans  ce  cas  ,  on  devrait  trouver  constamment  l’une  ou  l’autre 
de  ces  deux  affections  à  l’iulérieur  du  spina  -ventosa  ,  quelle 
que1  fût  l’époqüe'de  sa  durée  à  laquelle  ori  aurait  occasion  de 
l’examiner  ;  ou  bien  la  moëlle  engorgée  et  tuméfiée  àgiràit 
simplement-par  qpnipressio'n;  èt^'useiait  les  parois  du  canal 
piédullaire  pour  se  montrer  à  l’extérieur  et  sons  les  tëgumens 
à  la  manière  des  ibngus  de  la  dure-mère,  des  anévrysmes 
et  de  toutes  lés  autres  tumeurs  qui  on;  la  propriété  de  détruire 
les;  os  qui  leur  opposent  de  la  résistance  ;  mais  ,  dans  ce  cas , 
il  n’y- aurait  point  «^altération  organique  dans  les  os  ,  point 
de,  distension, , de*  raréfaction  de- leur  tissu;  seulement  urië 
ftbretpion  , ;u feperie  de  substance  :pfus-  ou  moins  étendue ôr , 
on  n’abserVé  rien  dç<;tpi:t  cela.  ;  ,  '  - 

--  Quelques- auteurl  ,.  et  notamment  J.  I,.-.  Petit,  ont  Confond* 
gçtte  maladie; aviecirexq&Uose,  et  Pnt  cônsidéré'cesr'dèux  affèc- 
tiops;  et  la  .  carie,  comme:  des  variétés -ou  "plutôt  comme  des 
nuatiGesdulmêméi^cnre  dè  maladies.  Un  peut  Voir  dans cet'Ou- 
vrageenquoi, l’exostose  et  lacaiie  diffièrent-entre  elles,  et- nous 
yerrons.;  bientôt 'eii:  quoi  celle:  ci  diffère 'de$  deux  autres  y 'et 
qu’el ,lj>  mérite,  unedescription.pai  ticùlière. 

M.;  A.-.  Severin.,-  cousidéraniune.  vari'  té.dè  cette  màlâdiè.,'  à 
laquelle  lés  enfans  sont  particulièrement  sujets  ,  a  voulu  chan¬ 
ger  la-  dénomination  de  spina  ventosapour  celle  de  pedarlhro- 
cace  (,fT oyez  ce  mot-,;  t.  xt ,-  p.  55  ).  Mais  quoique' la  douleur 
aiguë  que  le  mot  spina  semble  désigner  ne  soit  pas  constante  y 
et; que  l’air  ou  la  matière  lymphatique,  dont  la  dénomination 
arabesupposeraiL  la  tumeur  remplie  ,  soituue  de  ces  allégations 
dépourvues  de  toule.espècede  fondement,  la  dénomination 
proposée  par  Severin  n’en  est  pas  moins  vicieuse  ,  en  ce  qu’elle 
suppose  que  la  maiadie  qu’elle  désigne  n’a  lieu  qu’au!  pieds 
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des  cnfans,  et  qu’ellè  ne  se  rapporte  qu’à  une  espece  parti¬ 
culière.  ,.  .. 

L’observation  démontre  qu’il  existe,  deux  espèces  bien  dis¬ 
tinctes  de  spina  -ventosa-,. l’une,  familière  aux  enfaus,  et  jusqu’ki 
l’âge  de  puberté,  affecte  les  os  du  métacarpe,  ceux, du  mé/.a-. 
tarse  et  les  phalanges  ,  dépend  évidemment  du  vice  sci;ofuleux  a. 
s’annonce  ,  se  développe  et  subsiste  longtemps  sans  douleur!,, 
ou  n’est  accompagnée  que  de  douleurs  médiocres  ,  et  se  termine 
fréquemment  par  la  nécrose  d’une  partie  de  l’os  affecté  ;  les-, 
seuls  symptômes  que  cette  première  espèce  présente.,  sont  nti. 
gonflement  dur  et  fusiforme  de  presque  tout  l’os  malade  ,  sans 
altération  sensible  des  parties  molles  environnantes,  précédé 
de  douleurs  sourdes,  et  quelquefois  même  indolent  Les  mou- 
vemens  de  la  partie  affectée  se  conservant  longtemps,,  et  il»: 
n’éprouvent  quelque  gène  que  lorsque  la  tuméfaction  de  l’os., 
est  devenue  suffisante  pour  détourner  notablement,  les  tendpns, 
de  leur  direction  naturelle  ou  pour  déformer  les  surfaces  arti¬ 
culaires,  ce  qui  arrive  rarement.  Les  pi.ogrès  de  la  .maladie  et; 
la  distension,  à  . laque) le  les  parties  molles  sont  exposées,,  amè-  . 
rient  leur  ulcéra  lion  ,  laquelle  correspond  toujours  à.qqelqulo.u-.. 
verture  du  cylindre  osseux  développé,  et  permet  d’introduire-, 
une  sonde  dans  la  cavité  que  l’os,  renferme.  L’ouv'erture  exlé-,, 
rîeure devient  fistuleuse  ,  ét  laisse  suinter  longtemps  une  quan- 
tité  médiocre  de  matière  purulente  séreuse,  mal  élaborée  ^ 
cependant  la  partie  reste  indolente,  la  constitution  du  sujet 
ne  s’altère  pas  ,  et  s’il  parvient  ainsi  à  l’époque  de  ,1a  vie  oùé 
la. nature  fait  ordinairement  des  efforts  salutaifes'cQtitie  lé  vi’cel 
scrofuleux,,  cette  espèce  de  spina-ventosa peut guérir  par  la. 
nécrose  d’une  partie  de  l’os  altéré  ;  alors  le  séquestre  se  sépare,, 
le  reste  des  parties  osseuses  s’affaisse,  la  résolution  s’opère,, 
et  la  maladie  se  termine  par  une.cicatrice  enfoncée, .adhérente- 
et  difforme. 

La  seconde  espèce,,  heureusement  plus  rare  ,  mais  beaucoup-., 
plus  grave,  affecte  plus  fréquemment  les  sujets  adultes,  et  se-,  1 
développe  le  plus  souvent  près  des  extrémités  des  os  longs  et. 
cylindriques  des  membres;  l’Iiumérus les  deux  os  de  l’avant- 
bras  ,  mais  surtout  le  fémur  et  le  tibia ,  en  son  t  le  siégé  le  plus»' 
ordinaire.  Elle  est  souvent  précédée  pair  des  douleurs  aiguës, 
persévérantes  que  les  malades  comparent  à  l’action  d’une  épine-, 
ou  de  tout  autre  instrument  aigu  ,  qu’ils,  rapportent  à  la  partie- 
là  plus  profonde  du.  membre  ,  et  qui  subsistent  longtemps,, 
avant  qu’il  se  manifeste  aucune  tuméfaction.  Quelquefois,  ce-- 
pendant  la  tumeur  paraît  so  développer  peu  à  peu  et.  par~- 
vient  même  à  un  volume  très-considérable,  sans  qu’il  se  mani¬ 
feste  des  douleurs,  ou  du'moins  que  de  très- obscu  res  ;  dans-, 
tous  les  cas ,  lorsque  la  tumeur  paraît  3  elle  occupe  toute  !:& 
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circonférence  de  l'os  ;  sa  dureté  et  son  .incompressibilité  ne 
permettent  pas  de  méconnaître  sa  nature  osseuse  ,  mais  elle  est 
inégale  r  et  la  compression  n’y  excite  point  de  douleur. 

Quelquefois  parvenue  à  un  volume  qui  double  ou  qui  triple: 
le  volume  naturel  de  l’os ,  la  tumeur  Cesse  dè  faire  des  progrès, 
ne  cause  plus  de  douleurs  ,  ne  gêne  point  les  mouvemens  des 
membres  ,  reste  stationnaire  et  subsiste  ainsi  toute  la  vie  sans 
altérer  lés  parties  molles  qui  s’accoutument  peu  à  peu  à  la  dis¬ 
tension  qu’elles  ont  subie.  Mais  il  est  bien  plus  ordinaire 
qu’elle  continue  k  croître  et  qu’elle  parvienne  lentement  à  un 
volume  énorme  en  conservant  ses  inégalités  ou  en  en  acquérant 
de' nouvelles.  La  plupart  des éminences,"  des  montuosités  qui 
se  remarquent  à  la  surface  de  la  tumeur,  sont  formées  par  l’os, 
lui-même,  et  présentent  toute  la  consistance  du  tissu  osseux  ; 
mais  quelques-unes  de  ces  saillies :n\>ffrenl  pas  la  même  dureté,' 
on  y  distingue  par  le  toucher  Une  sensation  qui  n’est  compara¬ 
ble  ni  à  la  rénitence  que  fait  éprouver  la  collection  d’un  liquide 
renfermé  'dans  une  cavité  dont  les  parois  son  t  élastiques  ,  ni  k 
la  souplesse  que  l’on  remarque  dans  les  tumeurs  formées  par 
le  développement  fongueux  des  parties  molles  :  céllc  sensation 
équivoque  laisse  dans  le  doute  si  les  points  où  on  la  remarqué; 
sont  moins  solides  que  ceux  des'sàillics  vraiment  osseuses.  Ce¬ 
pendant  dans  ces  mêmes  points,  la  peau  s'enflamme  ;  il  sur¬ 
vient  des  ulcérations  qui  donnent  issue  k  une  quantité  médiocre . 
de  matière  purulente  ou  ichoreuse  de  mauvaise  nature  ;  la  tu-' 
meur,  loin  de  s’affaisser.,  s’accroît  de  nouveau  ;  les  ulcérations 
deviennent  fistuleuses,  elles  répondent  toujours'  k  quelque, 
ouverture  des  parois  du  cylindre  osseux  développé';'  une  sondé 
pénètre  facilement  dans  l’intérieur  de  la.lumèur,  tantôt  en  tra¬ 
versant  une  substance  spongieuse  et  comme  lardacée ,  tantôt' 
sans  éprouver  aucune  résistance  et  en  s’égarant,  pour  ainsi 
dire,  dans  une  cavité  irrégulière  et  plus  ou  moins  ample. 
Parvenue  à  ce  degré,  la  maladie  locale  exerce  une  influence 
funeste  sur  la  constitution  du  sujet  -,  les  bords  des  ou  vertures, - 
hstuleuses  se  dépriment  et  se  renversent  vers  l'intérieur  de  la 
tumeur  ;  il  en  décoale  une  matière  tous  les  jours  plus  copieuse 
et  plus  fétide  ;  la  fièvre ,  qui  survient  ordinairement  k  i’épo- 
que  où  les  ulcérations  s’établissent ,  mais  qui  est. encore  pas¬ 
sagère  et  irrégulière,  devient  alors  continue  et  prend  le  carac¬ 
tère  d’hectique  y  les  douleurs  deviennent  continuelles  et  quel¬ 
quefois  intolérables  ,  le  sommeil  et  l’appétit  se  dérangent  et 
se  perdent ,  la  consomption  se  prononce  et  le  malade  succombe 
à  l’épuisement  et  à  la  colliquation. 

Nous  manquons  de  recherches  d’anatomie  pathologique  pro¬ 
pres  k  faire  connaître. la  structure  des  lumeuis  dont  il  s’agit, 
Qu  a  pris  grand  soin  4e  conserver,  dans  les  cabinets  de  pièces 
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pathologiques,  des  dessins  représentant, la.  forme  des  membres 
dans  leur  e.niier,.  et  l’os  altéré  traité  par  la  -macération  ou  par 
tout  autre  procédé,  mais  dépouillé  de  toutes  les  parties  molles. 
Cependant,  quoiqu’il  fût  bien  intéressant  de  connaître  le 
genre  d’altération  que  lé  tissu  ossetix  avait  subie,  on  ne  peut 
disconvenir  qu’en  se  bornant  à  étudier,  ainsi  Le  spiiia  ventosa , 
pour  ainsi  dire  sur  son  squelette',  ou  ne  se  soit  privé  de.  lu¬ 
mières  importantes,  qui  seraient  résultées  d,e  l’examen  attentif 
de'  la  structure  intérieure  do  la  tumeur,  et  de  l’espèce  d’alté¬ 
ration  que  la  moelle  a  éprouvée.  11  résulte  de  ce  que  l’on  sait 
s  tir  l’altération  de  l’os  'lui?méme,  que  sa  substance  neparaît 
•subir  aucune  déperdition  apparente;  elle  semble  même,  dans 
quelques  cas,  avoir  reçu  des  additions  notables  :  toujours, 
la  substance  propre  de  l’os,  dans  sa  partie  compacté,  semble 
avoir  éprouvé,  une  raréfaction  singulière,  a  la  faveur  de  la¬ 
quelle  les  parois  du  cylindre  osseux  ont  pu  tantôt  souffrir  une 
distension  et  un.  amjncissemen.t  considérables,  qui  les  ont 
portées  a  une  très- grande  distance  du  centre  de  la  cavité  médul¬ 
laire  ;  en  sorte  que. ces  mêmes  parois,  së  trouvent  converties  en 
celles  d’une  cavité  globuleuse  ou  fusiforme,  plus  ou  nipins  ir¬ 
régulière,  interrompues  par  un  .nombre  plus  ou  moins,  consi¬ 
dérable  d’ouvertures  a  bords  arrondis  et  de  grandeur  variée  ,  et 
dont  la  face  interne  présente  des  saillies,  pu. pointes  aigqçsplws 
ou  moins  prononcées  ;  tantôt ,  au  contraire,  les  parois  -du  cy-. 
Jindre  médullaire  ayant  subi  une  distension.,,  telle  que  'néus 
venons,  de  la  dépeindre ,  représentent  ‘une  tumeuy  dont  la  su¬ 
perficie  est  formée  par  une  croûte  épaisse;  plus  ou  moins  so¬ 
ndé,  et  interr^pue  par  un  nombre,  plus  ou  moin.s.grand.  d’pq- 
vertures ,  maisdont  l’intérieur  est  .occupé,  par  ,upç.substan, ce 
celluleuse,  formée  de  lames  osseuses  d’une  téhqtt^ç^fllTlPs 
Dans  d’autres  cas ,  le  cy li n dre  me^qyij irq  a  su Bi  une  distension 
médiocre,  mais  sensible;  ses  parois  semblent  avoir:  été,  portées 
inégalement  loin  du  centre,  de,  la:  cavité  en  sorte  qu’elles, pré¬ 
sentent  à  réxtériéûr  clés  espèces  de  bosses ,  et ,  ëJ’intérieur  ,d,es 
fosses  correspondantes. à  l’ins  tar  de  là  conformation  du  crâne  : 
en  même  temps,  ces  parois  sont' amincies ,  et  leur  réduction 
paraît  dépendre  de  la  raréfaction  de‘‘lçjjf,  tissu., dopj. les  lames, 
se  sont  isolées  ën  sè jetant  en  dedans  et  en.  dehors  ,. et.  farinent,, 
de  l’un  et  l’autre  côté,  un  tissu  .aréolaire  que  i’çp  distingue, 
bien  ,  du  reste,  en  fendant  la  pièce  verticalement  ;  enfin ,  dans 
quelques  circonstances,  le  tissu  de  l’os  altéré  de  l’une  des  ma¬ 
nières  indiquées,  se  trouve  en  même  temps  embrassé  à  l’exté- 
fieur  par  une  masse  cartilagineuse,  qui  soulève  inégalement  le 
périoste  sans  l’altérer,  et  dans  l’épaisseur  de  laquelle  se  sont 
développées,  des  productions  osseuses  nouvelles,  de  forme  ir- 
pégulière  et  bizafre,  disposées  eu  manière  de  rayons,  et  djri- 
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gées  du  point  de  l’os  alléré  vers  la  périphérie  de  la  masse  car¬ 
tilagineuse,  de  volume  varié,  et  quelquefois  capillaires,  les 
unes  très- dures,  les  autres  grenues ,  et  d’autres  à  moitié  solidesi 
ef  très -flexibles,  et  dont  quelques-unes  sont  complètement  iso¬ 
lées  et  séparées  de  l’os  malade  par  un  grand  intervalle;  tandis 
que  d’aiitrès  sont  en  contact,  ou  même  réunies  avec  l’os  pri¬ 
mitif,  dont  on  les  distingue 'cependant  sans  peine  par  là  dif-, 
fétence  du  tissu,  de  la  foi  me,  de  la  couleur  et  de  la  consis¬ 
tance;  Une  circonstance  remarquable  et  singulière  de  toutes 
ces  altérations,  c’est-que,  malgré  qu’elles  commencent  ordinai¬ 
rement  près  des  extrémités  des  os  longs,  elles  ne  font  jamais 
que 'des  progrès  très  léiits.veïS'lés  surfaces  articulaires  ;  qu’elles 
n’affectent  même  jamais  ces  surfaces  elles- mêmes;  en  sorte  que 
les  mouvement  se'  coiiservent  longtemps  dans  l’articulation 
voisiné,  de  la  maladie,  tandis  que  le  développement  extrême, 
de  cette  démière  semble  envahir  l'extrémité  de  l’osj  et  dérobe 
complètement  au  touclier  les  rapports  articulaires. 

Dans  cet  état  de  rarcfaction'ct  d’altération  du  tissu  osseux  , 
l’os  conserve,  le  plus  sonyérit,  assez  de  solidité  pour  supporter 
le  poids'du"  corps  ,  et  pour  résister  aux  efforts  les  plus  consi3e-_ 
râbles’:  aussi,  lorsque  d’ailleurs  les  progrès  delà  maladiéont 
laissé  'assfez' de  forces  au  malade,  et  qu’il  n’j  a  point  de  dou- 
leifrs  vives',  îl'fa’est  pas  raie  de  voir  les  Sujets',  affectés  de  la 
sorte‘j''sédïVrer'-ëucoi‘ê  à  dès  exercices  pénibles,  et  que  le  yo- 
Ri’ift'é  dé  leur  tuméiir  fënd  élbnnans. 

:  Là' ‘carié  de  qhéîqücs  points  de  l’intérieur  de  la  tumeur  os- 
seusççu  du  contour  de  ses  ouvertures,  àccomjggne  quelque¬ 
fois  1  e  'sjiina  ventosa  ;  mais  si  l’on  considère  que  celte  altera- 
fion‘;{br  l’o.s  n’est  pas  Ctfntrnuue,  qu’elle  né  se  présente  jamais 
qiiç'slrrd.és s'pirià  véhtosà  très- volumineux  et  qui  sont  ulcérés,- 
Oti!  sèntif'à),  tomme  ripus  l’avons  déjà  observé ,  que  la  carie  n’est, 
point  nné  Cii-èq’jista'Hce  éssentiel'le  dt i  spiria  venlosa  ,  mais  seu- 
leméd't  une;  complication  qui  tient' à  des  causes  inconnues, 
étais; certainement  accideiuèlles. 

:  "K,‘èà  juger  par  tiri  petit  nombre  d’observations  que  les  an- 
témis  pnt  detairléés  âÿécüh  peu  plus  de  soins,  et  par  quelques-' 
dnés,  qui;n6üs'soht'  jirqpres,'  u  paraît  que  l’intérieur  de  la  tu- 
iriétt¥:cé.L-foirné  par  là  membrane  médullaire  altérée  et  trans¬ 
formée  .tantôt  eh  une  substance  rougeâtre,  semblable  aux 
fuihéurs  tür’déVeloppemebs  fongueux;  tantôt  en  une  substance 
jaunâtre, 'grisâtre ,  lardacée ,  exhalant  une  odeur  rance ,  et  res¬ 
semblant  a  du.  vieux  fromage  ou  à  du  plâtre  ramolli ,  ou  à  la, 
matière  contenue  dans  les  tubercules  scrofuleux. 

D’après  ce  que  nous' Venons  de  dire,  on  voit  facilement 
qu-’on  ne'péut  admettre  âilcuué  idée  mécanique  dans  l’image, 
que  l’on  chercherait  à  se  former  du  procédé  par  lequel  et*. 
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tumeurs  se  développent;  que  l’état  dans  lequel  se  trouvent' le 
tissu  osseux  et  l’organe  médullaiie,  suppose  un  ramollissement' 
du  premier  et  une  affection  simultanée  de  l’un  et  de  l’autre. 
Mais  quede  recherches  il  reste  à  faire!  Que  démontrerait,  par 
exemple,  une  injection  poussée  dans  les  vaisséauxdu  membre? 
En  quel  état  se  trouveraient  ces  organes  considérés  dans  la  tu¬ 
meur?  Quels  principes  les  réactifs  chimiques  démontreraient- 
ils  dans  l’os  altère  et  dansdesparties-molles  cdnierctiesdaiis  la 
tumeur  ?  En  quel  état  trouverait-ort  l’os  et  les  enveloppes.de 
la  moelle- considérés  a  diverses  époques  de  la  maladie?- Que 
devient  la-  portion  d’os  cocfservée  dans  le  spina-ventosa  des. 
enfans,  guéri  spontanément  à  la  faveur  de  la  nécrosé,  etc.? 

Quant  anx  parties  molles,  celles  qui  entourent  la  superficie 
du  spina  ventosa,  subissent  une  distension  et  un  amincisse-, 
ment  proportionnés  au  volume  de  la  tumeur  r  elles.se  confon¬ 
dent  entre -elles,  dans  la-suite, là- là  fa  veu-r^et 4M nflamina  lion, 
dont  elles- -deviennent  le  siège,  lorsqu’il  -survient  des  nlcéra- 
tions;  mais,  comme  nous  l’avons  •déjà'  observé,  les;nrouvemeiis 
du  membre  se  conservent  -longtemps,  et  par  conséquent  les; 
muscles  conservent ,  jusqulà  une  époque  fort  -  avancée  de  la 
maladie;  la  faculté  de  se.  contracter  malgré -Faoiincissement 
prodigieux  qu’ils  subissent.  ...  • 

Il  est  évident  que  le  spina  ventosa  qpi  affecte  les- os  des 
pieds  ou  des  mains  dans  les  jeunes  .sujets;. dépend,  constam¬ 
ment  du  vice- scrofuleux  :  il  est-toujours  accompagné  des  traits 
de  la  constitution  qui  annoncent  ce  vice;  il  l’est  souvent  d’an-/ 
lres;sjmptômes  familiers  à  cette  affection;  ilsuit  la  thème-marche, 
que  ces:  derniers ,  guérit  spontanément  dans  des  mêmes  circouW. 
tances.:  Celui  qui  attaque.principalement  les  -aduiliëS  cst  xsou-.- 
vent  accorrtpagné  ou  .précédé  des  symptômes  de scrofules^oii. 
de  quelque  circonstance  qui  annonce  l’existenrtedu  vice  scço-; 
füleüx.  On :  a' considéré  la  vérole  comme  pouvant  donner  lieu 
au  spina  Ventosa  ;  mais  on  ne  voit  pas  que  Ie.:ti  alternent  airta-I 
vénérien- ait  jamais  réussi  à  arrêter  les  progrès-,  de  cette:  ma¬ 
ladie,  comme  on  le  voit  pour  l’exostose,  par.  exemple  quand; 
elle  dépend: de  cette  cause,  ainsi  qu’il  arrive 'le  plusisouyent.i 
Jusqu'à  quel  point  le  virus  psorique  ,'  laj  répercussion, .des. 
dartres,  le  rhumatisme,  la  suppression  des  anciens  ulcères,- 
les  crises1  des  maladies  internes,  et  sur.toiit.Jes.  violences  .extér. 
Heures;  les  coups',  les  'chutes,  peuvent-ils  être  considérés; 
comme  des  causes  du  spina  ventosa?  L’impossibilité  où  Tou 
en  est  souvent  de  déterminer  la  .véritable  cause. .de  cette  ma¬ 
ladie,  aura  ; sans  doute- porté  plus  d’uue.fois  les  auteurs  et- 
même  les  praticiens  à  l’attribuer  à  des  circonstances  qui  lui 
étaient  absolument  étrangères,  et  qui' n’avaient  d’autre  rapport 
avec  elle,  que  d’avoir  pre'ce'dé  son  développement. 
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Nous  ne  pourrions  rien  ajouter  touchant  ]e  diagnostic  de 
cette  maladie,  à  ce  que  nous  avons  dit  en  décrivant  sa  marche 
et  en  traçant  son  histoire;  nous  observerons  seulement  ici 
qu’il  est  fort,  difficile  dans  son  principe,  surtout  quand  elle 
a  lieu  dans  un  os  environné  d’un  grand  nombie  de  parties 
molles  ,  comme  le  fémur ,  par  exemple.  Quoique  le  spina  ven- 
tosa  diffère  de  l’exostose  en  ce  que  cette  dernière  est  circons¬ 
crite  et  bornée  à  un  point  de  la  ^circonférence  de  l’os  ,  tandis 
que  le  premier  en  occupe  tout  le  contour ,  néanmoins' il  est  aisé 
de. les  confondre  alors  tant  à  cause  des  inégalités  que  le  spina 
ventosa  présente  dès  son  origine,’  que  parce  que  l’épaisseur  des 
parties  molles  empêche  de  bieb  juger  de  l’étendue  et  de  la 
forme  de  la  tumeur;:  la  difficulté  est  bien  plus  grande  lorsqu’il 
n’y  a  encore  que  des  douleurs  plus  ou  moins  aiguës,  et  que 
l’engorgement  oit  la.  tuméfaction  de  l’os  n’existe  pas,  ou  que 
ce  symptôme  est  presque  nul.  11  est  une  autre  altération  orga¬ 
nique  des  bs  avec,  laquelle  il  serait  aisé  de  confondre  le  spina 
ventosa,  même  à  une  époque  avancée  de  cette  dernière  affec¬ 
tion  ,  si  l’on  se  contentait  de  rapprocher  leurs  symptômes  pr.é- 
sens.  -L’osléo-saceome  se  présente,  comme  le  spina  'vent osa , 
sous  la  forme  d’une  tumeur  volumineuse,  de  la  consistance. du 
tissu  osseux  lui-même  (  Voyez  osTÉ.o;sa»coME;)  ;  il  existe  entre 
ces  deux  maladies! plusieurs  tiaits.  de-  ressemblance  ;  mais  la 
marche  comparative  de  l’une  et  de  l’autre  peut  les  faire  distin¬ 
guer.  :Le  spina  ventosa  a  une  marche  essentiellement  lente  et 
chronique-,  plusieurs  années  sont.nécessaires  à.son  entier  déve¬ 
loppement  :  l’ ostéo-sarcome,  an  contraire,  a  une  marche  qui  , 
quoique  lente,:  est  beaucoup  plus  rapide  que  celle  àu>  spina. 
ventosa;  ilarrLve-àson  termerfuneste en  biemmoins  de  tempsf; 
il  est.toujonrs  accompagné  de  douleurs  beaucoup  plus- aiguës 
et  plus  constantes. 

lue  spina  ventosa  qui  affecte  les  enfans  est  le  moins  graves 
il  fait  ordinairement  des  progrès  médiocres  ;  il  n’altère  j  amais; 
la  constitution;,  et  il  guérit  souvent  p^r  les  seules  forces  de  la 
nature  :  celui  qui  affecte  les:ad«ltes  est  plus  ou  moins  danger 
r.eux,  selon  Mge  et  la  constitution  du-  sujet,  la  situation  delà 
maladie  dans  .un.  point  du  membre  plus  ou  moins  rapproché 
du  tronc,  ct;  les  progrès  qu’elle  a  déjà  faits.  Rarement,  dans 
son  origine,  cette  maladie  est-elle  accompaguée  de  symptômes 
assez  graves  pour  exposer  les  jours  du  malade;  elle  subsisté 
ensuite  longtemps  sans;  causer  de  grandes  douleurs,  et  elle: ne, 
devieut  périlleuse  que  lorsque  l’ulcération  est  survenue..  jGelte 
maladie  ne  pouvant  être  guérie  que  par  l’amputation  d.a 
membre,  elle  est-  bien  plus  à  craindre,  toutes  choses  égales 
d’aillems,  lorsqu’elle  s’est  développée  dans  un  point,  très  rap- 
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.proche  du  tronc;  scs  progrès  peuvent  même  s’e'tendre  d’une 
telle  sorte,  qu’ils  rendent  cette  ressource  impossible.  - 

Comme  il  arrive  toujours  dans  les  maladies  dont  la  nature 
et  les  moyens  de  guérison  sont  inconnus,  on  a  proposé  un 
grand  nombre  de  méthodes  de  traitement  pour  le  spina  ven¬ 
tosa  ;  Boerhaave  proposait  des  boissons  abondantes  dont  l’usage 
devait  être  suivi  de  l’emploi  des  sudorifiques,  de  fumigations 
spiritueuses  conduites,  sous  les  couvertures  du  malade,  par  le 
moyen  d’un  tube,  de  manière  à  provoquer  des  sueurs  co¬ 
pieuses,  et  il  recommandait  en  même  temps  les  frictions,  les 
purgatifs  répétés  de  temps  en  temps,  etc.  D’après  l’autorité  de 
ce  médecin  célèbre,  on  a  avancé ,  sans  preuves  suffisantes,  que 
les  bois  sudorifiques  étaient  d’une  grande  utilité  dans  le  trai¬ 
tement  de  cette  maladie  ;  mais  on  voit  bien  que  l’utilité  de  cette 
méthode  n’était  point  fondée  sur  l’expérience,  mais  bien  sur  le 
système  mécanique  qui  réglait  les  opinions  de  Boerhaave;  et, 
si  l’on  croit  avoir  obtenu  des  succès  dans  quelques  cas  où  la 
maladie  était  encore  dans  son  principe ,  comment  s’assurer  que 
l’on  n’a  point  confondu,  avec  le  spina  ventosa ,  quelque  exos¬ 
tose  commençante,  ou  même  quelque  périostose? 

Quelques  auteurs  ont  prescrit  de  découvrir  le  spina  ven¬ 
tosa  ,  dès  son  origine,  par  des  incisions  convenables;  de  péné¬ 
trer  à  travers  ses  parois  au  moyeu  du  trépan  perforatif  ou  de 
la  couromie;  de  se  frayer  ainsi  une  voie  assez  ample  jusque 
dans  sa  cavité,,  pour  porter  ensuite  dans  cette  dernière  des 
médicamens  excilans,  comme  la  teinture  de  myrrhe,  celle 
d’aloès,  etc.,  ou  même  le  cautère  actuel;  mais  d’abord  il  fau¬ 
drait  qu’il  fût  toujours  possible  de  distinguer  le  spina  ventosa 
lorsqu’il  n’a  fait  encore  que  peu  de  progrès,  et  nous  avons  vu 
qu’il  était  trop  aisé  de  le  confondre  avec  l’exostose ,  pour  qu’un 
praticien  prudent  pût ,  sans  risquer  de  se  tromper,  se  permettre 
une  opération  aussi  douteuse  ;  en  second  lieu  ,  quelles  indica¬ 
tions  se  proposerait-on?  L’expérience  â  démontré  que  les  ap¬ 
plications  excitantes  réussissent  quelquefois  dans  le  traitement 
de  la  carie;  mais  a-t-elle  prononcé  de  même  relativement  au 
spina  ventosa ?  Pour  peu  qu’on  y  réfléchisse,  on  verra  bientôt 
que  Igs  anciens  n’avaient  tant  recommandé  les  applications 
excitantes  dans  toutes  les  affections  organiques  des  os,  où  leur 
propre  substance  était  à  nu,  que  parce  qu’ils  avaient  observé 
la  guérison  de  la  carie  par  ces  procédés,  sa  transformation  en 
nécrose  et  la  séparation  du  séquestre  qu’ils  attribuaient  aux 
vertus  de  leurs  médicamens.  Faute  d’avoir  pu  distinguer  les 
diverses  espèces  de  ces  affections,  ils  ont  étendu  à  toutes  les 
procédés  qui  leur  réussissaient  dans  quelques-unes.  Les  mo¬ 
dernes  ont  fortifié  l’erreur,  en  ajoutant  leur  propre  autorité  â 
dçs  opinions  dépourvues  de  preuves,  et  dont  ils  ne  s’étaient 
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pas  donné  la  peine  d’approfondir  les  motifs;  mais  a-t-ofi 
jamais  gue'ri  fo  spina  ventosa  par  des  procédés  semblables  ?-  Il 
faut  eu  revenir  à  la  question  fondamentale  :  Les  maladies 
qu’on  a  traitées  de  la  sorte  étaient-elles  bien  le  spina  ventosa  ? 
Quant  à  l’usage  du  cautère  actuel,  il  faudrait,  pour  en  tirer 

F  a  rli  dans  ce  cas,  pouvoir  détruire  toute  la  circonférence  de 
os ,  puisque  la  maladie  ne  reconnaît  pas  d’autres  bornes  Les 
expériences  faites  à  dessein  sur  les  animaux  vivans  et  qui  ont 
éclairci  une  foule  de  doutes  relatifs  à  la  nécrose,  ont  prouvé 
que  l’on  pouvait  mortifier,  par  le  moyen  du  feu ,  la  totalité 
de  l’épaisseur  d’un  cylindre  osseux,  et  que  la  nature  s’occupait 
ensuite  tout  à  la  fois  de  la  séparation  du  séquestre  et  d’une 
reproduction  osseuse  qui  remplaçait  la  portion  d’os  perdue 
( Voyez  nécrose);  mais  ces  mêmes  expériences  ont  prouvé 
aussi  que  cette  opération  est  très-grave  :  un  grand  nombre 
•  d’animaux  sont  morts  avant  la  fin  du  travail  subséquent  de  la 
nature.  Cette  opération  aurait-elle  des  résultats  moins  funestes 
pour  l’homme,  surtout  employée  à  une  époque  de  la  maladie 
où  cette  dernière  a  acquis  un  grand  développement?  Nous  ne 
le  pensons  pas;  nous  ne  croyons  pas  non  plus  que  l’on  puisse 
regarder  comme  des  expériences  concluantes  à  cet  égard,  certains 
faits  où  l’on  s’est  conduit  ainsi,  et  où  l’on  a  fait  l’application 
du  feu  après  avoir  pénétré  dans  la  tumeur.  Ces  opérations 
sont,  en  général,  nattées  avec  trop  peu  de  soin  et- de  détail; 
et,  comme  nous  l’avons  observé,  certaines  exostoses  ressem¬ 
blent  trop  au  spina  ventosa ,  pour  que  l’on  puisse  compter  sur 
de  pareilles  observations.  Le  procédé  que  la  nature  emploie 
pour  amener  la  guérison  du  spina  ventosa  qui  survient  aux  os 
des  pieds  et  des  mains  des  enfans,  paraîtrait  donner  un  certain 
poids  au  procédé  opératoire  dont  il  s’agit;  il  semblerait  même 
que,  puisqu’il  suffit  à  la  nature  d’opérer  la  mortification  et  la 
séparation  d’une  partie  de  l’os  affecté  pour  procurer  une  gué¬ 
rison  totale  et  complette,  ce  serait  l’imiter  que  de  produire 
artificiellement  la  nécrose  d’une  partie  des  parois  osseuses  de 
la  tumeur  et  de  son  contenu  ;  mais  ne  nous  y  trompons  pas, 
la  nécrose  et  la  séparation  du  séquestre  ne  sont  que  le  résultat 
apparent  des  efforts  médicatifs  de  la  nature,  elforts  qu’elle  ne 
fait  jamais  qu’à  une  époque  déterminée  et  destinée  k  des  révo¬ 
lutions  importantes  pour  le  reste  de  la  vie;  effo-rts  qui  intéres¬ 
sent  toute  la  constitution,  et  dont  il  ne  nous  est  pas  donné  de 
pénétrer  ni  les  rnoyeus,  ni  le  mécanisme ,  ni  les  résultats  ulté¬ 
rieurs.  Connaît-on  les  principes  sur  lesquels  la  nature  choisit  , 
pour  ainsi  dire,  entre  la  portion  d’os  qui  doit  être  mortifiée,  et 
celle  qui  peut  être  conservée  pour  recouvrer  ses,  propriétés  na¬ 
turelles,  ou  du  moins  pour  être  préservée  des  progrès  ulté¬ 
rieur?  de  la  maladie?  Par  quels  moyens  l’art  pourrait-il 
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s’éclairer  dans  le  même  choix  et  assurer  ces  mêmes  change¬ 
ments?  Si  l’expérience  n’a  point  encore  éclairci  ces  doutes,  il 
faut  convenir  franchement  que  l’on  ne  connaît  pas  encore  une 
méthode  de  traitement  convenable  au  spina  ventosa. 

Tant  que  la  maladie  n’intéresse  point  la  constitution  et  ne 
menace  point  les  jours  du  malade,  l’art  est  réduit  à  des  secours 
palliatifs;  on  doit  se  borner  à  des  applications  sédatives,  et 
s’attacher  ainsi  à  combattre  seulement  la  violence  des  douleurs 
quand  elles  existent.  Peut-être  ce  procédé  estril  le  plus  raison¬ 
nable  et  le  plus  efficace  pour  s’opposer  indirectement  aux  pro¬ 
grès  de  la  maladie  :  quoi  qu’il  eu  soit,  on  remplit  cette  indi¬ 
cation  évidente  par  le  moyen  de  fomentations  avec  une  décoc¬ 
tion  de  feuilles  de  morelle,  de  jusquiame,  de  têtes  de  pavot 
blanc,  etc.,  à  laquelle  on  peut  ajouter  une  certaine  quantité 
d’opium,  s’il  est  jugé  nécessaire,  et  dans  laquelle  on  trempe 
des  flanelles  dont  on  enveloppe  la  tumeur  et  le  membre  affecté. 

Quelque  pressant  que  paraissent  les  symptômes  de  i’ulcéra- 
tion  prochaine  de  la  tumeur,  il  n’est  jamais  utile  d’ouvrir  les 
points  dans  lesquels  elle  paraît  devoir  survenir  :  la  distension 
des  parties  molles  dépend  moins  de  l'accumulation  de  la  ma¬ 
tière,  qui,  comme  nous  l’avons  dit,  est  toujours  en  quantité 
médiocre,  que  des  progrès  de  la  maladie  elle-même  et  de  l’ac¬ 
croissement  de  la  tumeur,  dont  l’affaissement  ne  succède  ja¬ 
mais  à  l’ulcération;  d’un  autre  côté,  les  accidens  généraux 
faisant  des  progrès  bien  plus  graves  et  plus  rapides  après  que 
l’ulcération  est  survenue,  et  l’art  n’ayant  aucun  moyen  de 
la  prévenir,  les  choses  doivent  être  entièrement  livrées  à  la 
nature. 

Mais  lorsque  le  spina  -ventosa  est  parvenu  à  un  degré  con¬ 
sidérable  de  développemeut;  lorsqu’il- est  percé  de  plusieurs 
ouvertures  fisluleuses;  lorsque  l’air  a  pénétré  ainsi  dans  son 
intérieur,  et  qu’en  même  temps  les  douleurs  se  sont  renouve¬ 
lées;  que  l’écoulement  ichoreux,  fétide  et  abondant  qui  s’en 
échappe  affaiblit  le  malade;  enfin,  lorsque  la  fièvre  hectique, 
l’insomnie,  le  dégoût  le  consument  et  font  présager  la  colli- 
quation  et  la  mort ,  il  est  évident  que  l’amputation  du  membre 
est  indiquée,  et  quelle  doit  être  pratiquée  saus  délai  pour 
sauver  les  jours  du  malade  :  il  ue  faudrait  même  pas  attendre 
une  époque  aussi  avancée  pour  recourir  à  ce  parti  dans  les  cas 
où  la  tumeur,  située  près  du  tronc,  s’étendrait  en  s’en  rappro¬ 
chant.  Les  progrès  de  la  maladie  pourraient  bien  rendre  cette 
ressource  inutile  et  impossible  dans  la  suite  ;  mais  dans  les  cas 
où  Je  spina  ventosa  attaque  l’un  des  os  du  pied  ou  de  la  main  , 
et  avant  l’âge  de  la  puberté,  surtout  s’il  est  accompagné  de 
signes  évidens  de  scrofules  ,  on  doit  d’autant  moins  se  presser 
de  retranche^  la  partie  malade,  qu’elle  n’altère  point  la  cons- 
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tüuiion ,  et  que  la  nature  réussit  souvent ,  comme  nous  l’avons 
dit,  à  opérer  la  guérison.  Ou  peut  seconder  ces  efforts,  dans 
ce  cas,  par  Je  moyen  d’un  régirnte  et  d’un  traitement  médical 
appropriés  au  vice  scrofuleux.  (boter) 

ammaivn  (  paulus),  Disserlatio  de  spina  ventosa;  in-4°<  Lipsiœ,  1672. 
lagkésie  (cyprien-Bertraml),  Observation  sur  l’amputation  de  la  cuisse,  né¬ 
cessitée  par  lespina  ventosa  du  tibia  et  du  péroné  chez  un  sujet  écrouelleux  j 

26  pages  in-8°.  Paris,  an  vu. 

VAiïdekzanub  (j.  b.;.  Dissertation  (  inaugurale)  snr  le  spina  ventosa  ;  in-4°. 

Paris,  i8o5.  (v.) 

SPINAL,  adj.,  spinalis ,  de  spina ,  épine,  qui  appartient 
ou  a  rapport  à  l’épine  du  dos,  à  la  colonne  vertébrale.  Où 
donne  ce  nom  à  des  nerfs  et  à  aies  vaisseaux. 

I.  Nerf spinal.  Plusieurs  anatomistes  l’appellent  nerf  acces¬ 
soire  de  Willis;  M.  Chaussier  le  nomme  nerf  trache'lo-dorsal ; 
Sœmtnerring,  nerms  ad  par  vagnin  adcessorius.  Il  naît  de 
la  partie  latérale  et  postérieure  de  la  moelle  épinière,  ordi¬ 
nairement  au  niveau  de  Ja  quatrième,  quelquefois  de  la 
sixième  et  même  de  la  septième  vertèbre  cervicale  -,  il  est  ex¬ 
trêmement  mince  à  sa  première  origine,  mais  en  montant  le 
long  de  la  moelle,  entre  les  faisceaux  postérieurs  des  nerfs 
cervicaux  et  le  ligament  dentelé,  il  grossit  peu  à  peu  par  les 
filets  qu’il'  en  reçoit,  et  qui  vont  s’y  joindre  de  bas  en  haut. 
11  reçoit  aussi  quelques  filets  de  la  partie  latérale  et  inférieure 
delà  moelle  allongée  (  me'socéphale  ).  Le  nerf  spiuai  commu¬ 
nique  dans  ri'ntérieur  du  canal  vertébral  avec  le  nerf  sous  oc¬ 
cipital,  et  quelquefois  avec  le  premier  nerf  cervical,  et  entre 
dans  le  crâne  par  le  trou  occipital,  derrière  l’ai  1ère  vertébrale. 
Alors  il  se  porte  en  dehors  et  un  peu  en  avant  ,  gagne  le  trou 
déchiré  postérieur,  audessous  du  nerf  pneumo-gastrique ,  s’in¬ 
troduit  dans  le  même  canal  que  lui ,  et  n’en  est  séparé  que  par 
l’arachnoïde.  Il  est  même  souvent  tellement  adhérent  à  Jtii, 
qu’on  les  prendrait  poar  un  seul  tronc,  et,  avant  d’en  sortir, 
il  lui  envoie  un  filet  assez  marqué.  A  la  sortie  du  trou  dé¬ 
chiré  postérieur,  le  nerf  spinal  s’écarte  du  nerf  vague,  s’unit 
intimement  à  l’hypoglosse  -par  un  tissu  cellulaire  deDse,  l’a¬ 
bandonne,  et  se  porte  derrière  la  jugulaire  interne,  descend 
pendant  un  certain  trajet  le  long  de  celte  veine  ,  puis  se  jette 
en  dehors  sous  le  sterno -mastoïdien-.  Arrivé  au  tiers  supérieur 
de  ce  muscle,  il  traverse  sa  partie  postérieure,  devient  un  peu 
superficiel  ;  puis  ,  s’engageant  bientôt  sous  le  trupeze,  il  des¬ 
cend  sur  la  face  antérieure  de  ce  muscle,  et  s’y  perd. 

Le  premier  rameau  que  le  nerf  spiuai  donne  dans  ce  trajet 
est  appelé  par  quelques  anatomistes  nef  accessoire  du  nef 
vague,  parce  qu’il  concourt  spécialement  a  le  former,  if  est 
le  plus  considérable  de  tous ,  et  offre  de  nombreuses  variétés. 
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Né  dans  l'intérieur  du  canal  fibreux  que  fournit  la  dure-mère, 
il  envoie  uu  ou  deux  filets  au  rameau  pharyngien  du  nerf  va¬ 
gue,  passe  ensuite  derrière  lui,  lui  adhère  intimement,  donne 
souvent  un  filet  au  nerf  hypoglosse;  puis,  arrivé  audessous  de 
l’origine  du  rameau  laryngé  supérieur ,  il  paraît  former  un 
ganglion,  et -se  divise  en  plusieurs  filets  qui  se  perdent  parmi 
ceux  qui  composent  le  tronc  du  nerf  pneumo -gastrique,  lequel 
offre  en  cet  endroit  une  apparence  plexiforme. 

En  traversant  le  muscle  sterno  mastoïdien-,  deux  ou  trois 
rameaux  de  longueur  différente  se  perdent  toul  de  suite  dans 
la  substance  de  ce  muscle,  après  avoir  communiqué  avec  les 
rameaux  du  plexus  cervical. 

II .  Artères  spinales.  Elles  sont  fournies  par  l’artère,  verté¬ 
brale  ;  on  les  distingue  eu.  antérieure  et  en  postérieure. 

L’artère  spinale  antérieure ,  que  M.  Chaussitr  nomme  ar¬ 
tère  médiane  du  rachis ,  est  un  peu  plus  volumineuse  que. la 
postérieure,  et  naît  en,  dedans,  près  de  là  terminaison  de  l’ar¬ 
tère  vertébrale  ;  quelquefois  même  elle  provient  de  l’artère 
cérébelleuse  inférieure,  où  dé Tàrtëre  basilaire.  Elle  descend 
en  serpentant  sur  la  face  â’ntérieùré  de  l’éxtrémité  Supérieure 
de  la  moelle,  lui  fournit  quelques  ramifications ,  et  se' réunit 
angulairement  avec  celle  du  côté  opposé  auTni  veau  du  trou  oc¬ 
cipital.  Il  en  résulte  un  tronc  commun  très  flexueux  qui  des¬ 
cend  jusqu’il  l’extrémité  inférieure  de  l'ai  moelle,  eh  donnant  h 
droite  et  à  gauche  des  rameaux,  à  la  pié-mèfé,  aux  nerfs  et  à 
•la  moelle  épiuière  elle-mème.'Parvcnuf  .jusqù’à  fartiçolalion 
sacro-coccygienne  ,  cette  artère  se  termine,  eri.  s’anastomosant 
avec  les  rameaux  des  artères  sacrées  latérales,  ... 

L’artère  spinale  postérieure,  moins  considérable  que  la 
précédente ,  naît  de  l’artère  vertébrale,  près  des  éminences  py¬ 
ramidales,  et  quelquefois  de  la  cérébelleuse  inférieure.  Elle 
descend  flexueuse  avec  celle  du  côté  opposé  sur  la  face  posté¬ 
rieure  de  la  moelle  allongée,  et  ensuite  sur  celle -de  la  moelle 
de  l’épine  jusqu’à  la  seconde  vertèbre- desi  lornbes.  Elle  est 
extrêmement  grêle;  tous  ses  rameaux  sont  transversaux  ;  iis 
s’anastomosent  avec  ceux  du  côté  opposé*  ou  se  perdent  sur  la 
membrane  propre  de  la  moelle ,  n’enyoyatjt  ,à  la  substance 
pulpeuse  de  celle-ci  que  dèiramifications  absolument-capil¬ 
laires.  («- p-) 

spi M  -AxoÏDO- occipital  ,  spini-axoïdooccipitalis  :  nom  donné 
par  Dumas  au  grand  droit  postérieur  de  la  tête,  axoido  occi¬ 
pital  de  M.  Chaussier.  F'orez  vRoiT  (de là  tête),  t.x  ,  p.  5.56. 

SP1NI  -  AXOÏDO  -  TBAGHELI  -  -ATLOÏDIEPf  ,  !  •  Spini-aXffïdotràcheli- 
alloïdeus  :  nom  donné  par  Dumas  au  grand  oblique  ou  ctblr- 
52.  i  /'.  2i 


que  inferieur  de  la  tête,  axoïdo-atîoïdien  de  M.  Chaussier. 
Voyez  droit  (delà  tête) ,  tome  x ,  page  256.  (f.v.m.) 

spino  -  cranio  -  trapézien ,  spino-cranio-tràpezianus  :  nota 
donné  au  nerf  spinal  par  M.  Portai,  trachélo-dorsal ,  Chaus¬ 
sier.  Voyez  ci- dess  us  spinal.  (f.v.m.) 

SPINITIS  :  nom  sous  lequel  quelques  auteurs  récens  dési-, 
gnent  l’inflammation  de  l’assemblage  des  vertèbres  appelé 
épine  du  dos ,  de  spina ,  épine.  Voyez  vertèbres. 

D’autres  ont  appliqué  ce  nom  à  l’inflammation,  de  la 
moelle  épinière,  maladie  obscure  et  peu  connue,  mais  vers  la¬ 
quelle  les  recherches  des  modernes  paraissent  tendre  en  ce  mo¬ 
ment.  Voyez  gibbosité,  tome  xvm,  page  379,  et  moelle  épi- 
mÈRE,  tome  xxxiii,  à  commencer  de  la  page  SS’j.'Ce  dernier 
sens  du  mot  spinitis ,  quoique  reç.u ,  est  beaucoup  moins  conve¬ 
nable  que  le  premier.  (f.v.m.) 

Sergamaschi  (  GÎnscppe) ,  Osservazioni  sulla  inflammazione  delta  spinale 
medolla,  e  delle  sue  membrane  ;  c’est-à-dire,  Observations  sur  l'inflam¬ 
mation  de  la'moelle  épinière  et  de  ses  membranes.  V.  Giornale  délia  so¬ 
ciété  medico-chirurgica  diParma,  t.  vin,  p.  1 44- 
Traduit  en  français  dans  le  Bulletin  des  sciences  médicales ,  vol.  vu» 

jhàccaki.  Mémoires  et  observations  snr  le  spinitis,  ou  inflammation  de  la 
moelle  épinière.  Y.  Annales  de  la  société  de  médecine  de  Montpellier , 


uesfr av  (  l.  1.  ) ,  Essai  sur  le  spinitis ,  on  inflamm 
28  pages  in-40.  Paris,  t8i3. 


1  de  la  moelle  de  l’épine: 

<?■) 


SPIRÉA.CÉES,  s-  f.  pi-,  spirœaceœ  :  famille  naturelle  de 
plantes  que  M.  de  Jussieu  ne  regardait  que  comme  une  divi¬ 
sion  de  sa  grande  famille  des  rosacées,  mais  qui  eu  diffère, 
selon  nous,  par  des  caractères  assez  tranchés  pour  former  un 
ordre  particulier. 

Les  spiréacées  sont  des  plantes  herbacées  ou  frutescentes, 
à  feuilles  simples  ou  composées ,  à  fleurs  terminales  ou  axil¬ 
laires,  souvent  disposées  en  panicule,  dont  les  principaux  ca¬ 
ractères  sont  :  calice  quinquéfide;  cinq  pétales;  étamines  nom¬ 
breuses;  trois  à  douze  ovaires  supères;  autant  de  capsules 
s’ouvrant  en  deux  valves  par  leur  partie  interne ,  et  contenant 
chacune  une  à  trois  graines. 

L’astringence  est  la  propriété  la  plus  marquée  des  plantes 
de  cétte  famille;  mais  la  médecine  n'en  fait  point  d’usage  sous 
ce  rapport.  Les  fleurs  d’une  espèce,  la  spirée  ulmaire,  sont 
plus  souvent  employées  comme  sudorifiques,  et  les  racines  de 
la  spirée  ülipeudeuse  contiennent  une  fécule  nourrissante. 

(LOISEGEOn-DESLOKGCUAMPS  et  MARQUIS) 

SPIRITUEUX,  adj. ,  spirituosus  :  nom  que  l’on  donne 
aux  liqueurs  qui  contiennent  de  l’alcool.  Les  liqueurs  spiri- 
tueuses  sont,  comme  on  sait,  un  des  moyens  que  la  médecine 
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emploie  pour  exciter  et  relever  promptement  le  ton  affaibli 
des  organes,  et  même  de  toute  l'économie;  elles  comptent  au. 
rang  des  médicaraens  excitans,  et  le  sont  d’autant  plus  que 
l’alcool  s’y  trouve  contenu  en  plus  grande  proportion.  Leur 
abus  peut,  en  maladie  comme  en,  santé,  produire  des  incon- 
véniens  funestes.  Voyez  alcool  ,  alcoolique,  crapule  , 

EXCITONS,  IVRESSE,  LIQUEUR  DE  TABLE.  (  M.  G.) 

SPIROÎDE,  adj.,  spireïdes ,  o-nsipct,  tour,  et  de  etA'oç  * 
forme,  qui  est  contourné  en  spirale.  M,  le  professeur  Cbaus- 
sier  donne  le  nom  de  canal  spiroïde  à  l’aqueduc  de  Fallope. 
Voyez  aqueduc,  t.  n ,  p.  262,  et  oreille,  t.  xxXvm,  p.  1 . 

(■*'•  v.  m.) 

SPLANCHNIQUE-,  adj.,  de  a'irKayyjw ,  viscère,  qui  a 
rapport  aux  viscères.  On  dit  les  cavités  splanchniques  pour 
désigner  ce  qu’on  appelait  autrefois  ventres ,  c’esl-à  dire  les 
cavités  de  la  têtë  ,  de  la  poitrine  et  de  l’abdomen.  (r-  v,  **-) 

SPLANCHNGGRAPHIE ,  s.  f. ,  splanchnographia ,  de 
e'xxa.yyyw  ,  viscère,  et  de  ypctipia.,  description:  partie  de 
l’auatouiie  qui  a  pour  but  la  description  des  viscères. 

SPLA.NCHNOLOGIE  ,  s.  f. ,  splanchnologia ,  de  cirKu.y- 
yyov , .  viscère ,  et  de  XoyoÇ  discours:  partie  de  l’anatomie 
qui  est  relative  à  l’histoire  des  viscères.  (F- 

SPLANCHNOTOMIE  ,  s.  f.  ,splanchnotomia ,  de  <rrrhx,y- 
yvov ,  viscère,  et  de  tep.ve> ,  je  coupe  :  partie  de  l’anatomie 
qui  enseigne  la  dissection  des  viscères.  (f.'v.  m.) 

SPLEEN  ouspx,EN,s.m.  Ce  mot  vient  du  grec  avxw  ;  rate; 
en  latin  ,  lien ,  lienis;  enangiais  ,  spleen  ;enalleinand  .  lebens  , 
überdruss.  Synonymie ,  ennui,  dégoût  de  la  vie  ,  tædium  vitce. 

Le  spleen  est  cette  maladie  mentale  dans  laquelle  l’homme 
est  las  de  vivre.  Dans  toutes  les  circonstances  de  la  vie,  à 
toute  heure,  en  tout  lieu,  l’ennui  le  poursuit  : 

Le  chagrin  monte  en  cronpe  et  galoppe  avec  lnî. 

Boileau. 

Cette  maladie  a  sans  doute  reçu  ce  nom  ,  parce  qu’on  pensait 
que  la  rate  en  était  le  siège  :  de  la  même  étymologie  ,  dérivent 
les  mots  gyrxnviMt ,  atrxtivnlMoi ,  atrxnvai'etç ,  qui  ex  splene 
laborant ,  ceux  qui  souffrent  de  la  rate.  Les  anciens  avaient 
donc  pensé  que  ce  désordre  mental  était  toujours  l’expres¬ 
sion  d’uue  maladie  de  l’organisation  physique  :  il  importerait 
seulement  de  limiter  leur  idée,  * 

Le  spleen  diffère  du  penchant  au  suicide  ,  et  du  chagrin  ou 
de  l’ennui  que  produit  généralement  tout  état  de  souffrance. 

Ce  dégoût  de  la  vie  ,  cette  sorte  d’ennui  continuel  est  con¬ 
traire  aux  lois,  au  vœu  de  la  nature  qui  a  inspiré  à  tous  les 
êtres  le  désir  de  la  conservation  ;  les  animaux- mêmes,  placés 
21. 
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les  derniers  dans  l’échelle,  ou  les  moins  pourvus  d’inslinct, 
fuient  la  douleur  et  les  dangers  non-seulement  par  la  peur 
de  la  souffrance,  mais  encore  par  attachement  à  la  vie. 

Le  spleen  peut  exister  et  existe  quelquefois  sans  de'sir 
de  voir  arriver  le  terme  de  la  vie,  ou  du  moins  sans  de'sir  d’y 
attenter  soi-même.  Beaucoup  d’individus,  las  de  vivrè,  sont 
comme  le  buclieron  de  la  fable  :  ils  appellent  la  mort  à  leur 
secours  ,  mais  c’est  pour  qu’elle  les  aide  à  supporter  lè  fardeau 
delà  vie.  Cependant  le  spleen  amène  fréquemment  le  penchant 
au  suicide  ou  cet  acte  lui-même  ;  dans  d’autres  cas  ,  pn  con-. 
çoitque,  faute  d’une  sorte  de  courage,  d’une  ferme  résolution, 
d’une  occasion  ou  d’un  agent  pour  exécuter  sa  résolution, 

’  l’homme,  atteint  du  spleen,  peut  vivre  très-longtemps  dans 
celte  situation  morale. 

Montesquieu  pensait  que  le  spleen  ou  penchant  au  suicide  des 
Anglais  offraitdes  caractères  particuliers  :  «  Ainsi,  dit-il  (l.xiv  , 
c.  xii  ),  les  Anglais  se  tuent  sans  qu’on  puisse  imaginer  aucune 
raison  qui  Jesy  détermine  ;  ils  se  tuent  dans  le  sein  même  du 
bonheur.  Cette  action,  chez  lés  Romains,  était  l’effet  de  l’édu¬ 
cation;  elle  tenait  à  leur  manière  de  penser  et  à  leurs  coutumes. 
Chez  les  Anglais,  elle  est  l’effet  d’une  maladie;  elle  tient  à  l’é¬ 
tat  physique  de  la  machine  et  est  indépendante  de  tonte  autre 
cause».  Il  ajoute  que  :  «le  spleen  ou  penchant  au  suicide  pour¬ 
rait  bien  être  compliqué  avec  le  scorbul  qui,  dit-il, surtout  dans 
quelques  pays ,  rend  un  homme  bizarre  et  insupportable  à 
lui-même  [Ployez  une  note,  chap.  xu)  ».  Celle  opinion  nous 
semble,  sous  quelques  rapports,  erronée  ;  il  est  bien  vrai  que 
l’éducation  des  Romains  différait  de  celle  des  modernes,  et  par 
conséquent  de  celle  des  Anglais;  mais  l’influence  de  l’éduca¬ 
tion  ,  sous  ce  point  de  vue  ,  n’était  que  secondaire  j  les  senti- 
mens  de  patrie ,  d’honneur  national ,  d’indépendance  parlaient 
encore  plus  haut  à  ce  peuple  conquérant,  et  commandaient 
aux  citoyens  de  tout  sacrifier  à  l’intérêt  commun  ;  ce  qui  est 
plus  certain  encore  ,  c’est  que  la  religion  des  R.omaîns  ne  leur 
défendait  pas  le  suicide  qui  cependant  a  été  condamné  par 
les  plus  beaux  génies  de.  Rome,  tandis  qu’en  Angleterre 
le  suicide  est  flétri  par  la  religion  :  du'  reste  ,  le  spleen  ou 
le  penchant  au  suicide  chez  les  Anglais,  comme  chez  tous 
les  autres  peuples,  est  souvent  observé  exempt  de  maladie 
perceptible,  au  milieu  de  la  bonne  santé  apparente,  au  sein 
même  du  bonheur.  Sans  doute  la  plupart  de  ceux  quisedétrui- 
sentse  regardent  comme  très-malheureux  ;  cependant,  on  a  vu 
des  personnes  mettre  fin  à  leurs  jours  dans  la  crainte  que  leur 
bonheur  ne  s’altérât.  Quant  à  la  complication  du  spleen  avec 
le  scorbut,  elle  est  possible;  mais  ,  malgré  la  plus  grande  fré¬ 
quence  de  cette  dernière  maladie  dans  les  pays  maritimes ,  là 


SPL  .  5*5 

complication  n’est  point  exclusive  aux  habitans  de  la  Grande- 
Bretagne,  et  ne  sergjt  d’ailleurs  qu’une  circonstance  acci¬ 
dentelle. 

Le  spleen  est  quelquefois  le  résultat  d’un  état  de  souffrance  ou 
de  malaise,  de  peines  variées,  de  pénurie,  de  perte  de  fortune  , 
de  chagrins  de  1’ame  ou  du  cœur;  dans  d’aulrés  cas ,  il  eu  est 
indépendant  et  tient  à  une  sorte  d’aberration  mentale.  Souvent 
l'homme  qui  en  est  affecté  voudrait  s’arracher  à  ce  ver  ron¬ 
geur  ;  mais  ses  efforts  sont  impuissans;  il  est  presque  invinci¬ 
blement  sous  l'empire  d’une  sorte  de  fatalité.  Si  certains  indivi¬ 
dus  font  voir  pour  la  vie  un  attachement  démesuré,  une  crainte 
delà  douleur  et  de  la  mort  également  extrême,  comment  con¬ 
cevoir  les  dispositions  toutes  contraires  que  l’on  rencontre  chez 
d’antres ,  spécialement  quand  on  réfléchit  que  souvent  l’homme 
en  proie  au  spleen  est  jeune,  fortement  constitué  ,  sans  indices 
d’aucune  maladie  ou  d’aucune  lésion  organique, réunissant  aux 
avantages  extérieurs  la  fortune,  les  honneurs,  les  jouissances 
domestiques  les  plus  recherchées,  tandis  qu’on  voit  parfois 
des  vieillards,  des  Jïommes  infirmes  ,  malheureux,  à  charge  , 
en  quelque  sorte,  à  tout  ce  qui  les  entoure,  ou  généralement 
abandonnés,  qui  tremblent  à  l’idée  de  la  mort ,  de  la  moindre 
^souffrance  physique,  du  moindre  péril  ou  même  d’un  danger 
imaginaire  ? 

Les  personnes  affectées  du  spleen  sont  tristes ,  taciturnes ,. 
ou  si  elles  rompent  leur  silence  accoutumé,  c’est  pour  exhaler 
des  plaintes  ;  en  générai ,  elles  recherchent  la  solitude  et  voient 
tout  au  travers  d’un  prisme  lugubre”.  Le  passé  leur  inspire  d’i- 
_nufiles  regrets;  elles  gémissent  sur  le  présent ,  et  l’avenir  les 
épouvante  ;  rien  ne  peut  les  distraire  ou  longtemps  ou  com¬ 
plètement  ;  elles  ne  cèdent  qu’à  regret  aux  influences  sociales, 
aux  relations  d’amitié,  et  se  montrent  encore  moins  sensibles 
aux  liaisons  du  cœur  et  aux  jouissances  de  l’étude. 

Le  spectacle  et  les  merveilles  de  la  nature  ,  les  chefs  d’œu¬ 
vres  des  arts  ,  des  sciences  ou  des  lettres  leur  sont  plus  ou 
moins  indifférens.  Peu  susceptibles  de  se  passionner  pour  les 
senlimens  les  plus  nobles  et  les  plus  élevés  ,  ces  individus  sont 
presque  étrangers  à  la  voix  ou  aux  intérêts  de  la  patrie  :  le 
bonheur  public,  le  malheur  de  la  cité,  la  guerre  civile  elle- 
même  ,  le  pire  des  fléaux  ,  les  trouvent  presque  également  im¬ 
passibles  ;  bien  plus ,  leur  intérêt  particulier ,  les  avantages  les. 
plus  ambitionnés  ne  sauraient  en  général  les.émouvoir  que  fai¬ 
blement.  La  moindre  injustice  ,  la  moindre  souffrance  aggrave-  - 
leur  état,  ajoute  à  leur  ennui,  à  leur  misanthropie;  leue- 
caractère  s’aigrit;  ils  deviennent  plus  emportés  et  pourtant 
restent  toujours  plus  ennuyés  ,  plus  tristes  qu’irascibics.  Ou 
les  reconnaît  parfois  à  leur-  démarche  mal  assurée  ,  aux  regards 
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obliques  ,  à  l’expression  morne  ou  indélib'èr'êé  de  leur  phy¬ 
sionomie  ,  à  une  sorte  d’apathie  qui  entraîne  la  lenteur  de 
toutes  les  fonctions  ,  surtout  de  la  respiration  et  de  la  circula¬ 
tion.  Le  pouls  est  lent  et  faible,  l'appétit  peu  prononce,  les 
digestions  languissent,  souvent  enfin  les  signes  de  la  virilité 
semblent  ou  sont  éteints  chez  eux.  Dans  les  personnes  du  sexe , 
la  puberté  est  tardive  ,  la  menstruation  peu  abondante,  plus 
sujfetteaux  dérangemens  ,  et  remplacée  quelquefois  par  un  état 
de  leucorrhée  habituelle}  la  cessation  des  règles  est  hâtive,  et 
dans  l’un  et  l’autre  sexe,  la  vieillesse  et  son  triste  cortège  sont 
prématurés.  Après  la  mort,  on  rencontre  fréquemment,  dans 
les  poumons  et  les  intestins,  etc. ,  des  phlegmasîes  chroniques  , 
des  désorganisations  qui  n’avaient  pas  été  soupçonnées  ou  qui 
n’avaient  pu  être  reconnues  ;  dans  d’autres  cas  ,  l’autopsie  ca¬ 
davérique  est  muette. 

Il  serait  difficile  d’assigner  avec  beaucoup  de  précision  les 
causes  de  cette  singulière  vésanie  ;  toutefois  il  est  probable 
qu’une  éducation  mal  diijge'e  ,  des  contrariétés  fréquentes  ,  le 
chagrin  résultant  de  reproches  habituels  et  non  motivés,  d’in¬ 
justices  ou  dé  mauvais  traitemens  ,  en  aigrissant  le  caractère 
et  faussant  le  jugement ,  disposeront  singulièrement  à  l’inva¬ 
sion  de  cette  maladie.  Plus  tard,  la  mollesse,  la  satiété  de 
tous  lès  plaisirs,  une  apathie  continuelle  ou  une  oisiveté  abso- 
luej  les  chagrins  d’une  maladie  honteuse,  par  exemple,  le 
scrofule ,  une  dartre,  quand  surtout  elle  est  apparente,  la 
syphilis,  etc.;  dans  d’autres  cas,  un  goût  outré  pour  la 
retraite  ou  la  solitude,  un  caractère  sombre,  soucieux,  dé¬ 
fiant,  le  défaut  de  jugement  ou  un  jugement  faux ,  la  mi- 
santhropie7  l’exaltation  des  opinions  politiques,  religieuses,  etc., 
dès  revers  multipliés ,  les  excès  de  table ,  de  liqueurs  alcoo¬ 
liques  ,  l’abus  des  plaisirs  vénériens  ou  de  l’onanisme  ,  spécia¬ 
lement  quand  ils  sont  prématurés,  la  suppression  des  hémor¬ 
ragies,  des  excrétions  diverses,  de  la  transpiration  ,  un  état  de 
souffrance  continue,  une  irritation,  une  lésion  ,  un  malaise 
dont  la  cause  est  souvent  ignorée,  etc. ,  doivent  renforcer 
cette  disposition  ou  déterminer  l’affection  elle-même. 

Les  pays  où  la  température\est  fort  élevée  ,  où  les  orages 
sont  fréquens,  ceux  où  l’air  est  brumeux,  lourd,  surchargé  de 
substances  étrangères  ou  irritantes,  par  exemple,  l’atmosphère 
de  Londres  et  en  général  des  villes  où  l’on  emploie  la  tourbe  et 
la  houille  comme  matières  combustibles,  oifrent  encore  ces 
mêmes  inconvéniens.  L’été  et  l’automne  sont  les  deux  saisons 
dont  l’influence  ,  sous  ce  rapport,  est  la  plus  active. 

Le  traitement  du  spleen  pourra,  dans  beaucoup  de  cas,  ré¬ 
clamer  les  secours  de  la  médecine  ou  de  la  pharmacie;  mais 
souvent  aussi  les  moyens  moraux  et  les  ressources  de  f  hygiène 
devront  être  mis  à  contribution.  Chez  un  sujet  jeune  etplétho-; 
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rique,  hémorroïdaire  ou  bilieux  ,  on  devra  recourir  aux  sai- 
gne'es  du  bras  ou  même  de  la  jambe,  aux  applications  de  sang¬ 
sues  à  l’amis ,  aux  boissons  délayantes  ou  acidulés^  quel¬ 
quefois  aux  laxatifs  doux,  et  plus  rarement  aux  vomitifs,  à 
moins  d’embarras  gastrique  :  le  régime  adoucissant  ou  végétal 
est  alors  spécialement  indiqué.  Lorsque  l’on  soupçonne  un 
principe  rhumatismal  goutteux  ou  berpé tique,  d’avoir  favorisé 
cette  névrose  ou  delà  compliquer,  on  recommande  les  bois¬ 
sons  délayantes  ou  acidulés;  à  l’extérieur ,  les  frictions  aro¬ 
matiques  ,  les  bains  tièdes ,  simples  ou  Sulfureux  ,  les  bains 
de  vapeurs  diverses  ,  les  pediluves  animés ,  les  sinapismes  ap¬ 
pliqués  sur  les  membres  abdominaux,  ies  genoux  et  les  pieds, 
ou  en  dedans  des  jambes  et  surtout  des  cuisses^  enfin  les  exu¬ 
toires  modifiés  suivant  les  circonstances.  Dans  ce  cas -ci  encore 
le  choix  des  alimens  doit  être  basé  d’après  les  indications.  Qn 
combattra  les  irritations  ou  phlegmasies  pulmonaires  ,  intesti¬ 
nales  ,  etc. ,  par  un  régime  adoucissant  très-sévère ,  les  émoi- 
liens  internes  et  externes  ,  les  saignées  générales  et  locales.Xm 
retire  souvent  encore  de  très-grands  avantages  des  exutoires 
établis  convenablement  et  de  bonne  heure. 

Qui  ne  conçoit,  toute  l’influence  des  ressources  de  l’hygiène 
pour  dissiper  le  spleen  résultant  des  affections ’ morales  ,  des 
peines  de  l’âme.  Les  travaux  agricoles ,  les  soins  d’un,  jardin  , 
d’une  basse-cour,  les  exercices  du  jeu  de  paume,  du  billard, 
un  atelier  de  tourneur,  de  menuisier,  l’équitation,  l’exercice 
delà  chasse  ,  des  promenades  fréquentes,  le  séjour  à. la  cam¬ 
pagne  ,  les  voyages  surtout ,  soit  à  quelques  sources  minérales, 
soit  vers  des  pays  nouveaux  et  intéressans,  comme  l’Italie,  la 
Suisse’ ou  la  France  ,  etc. ,  offriront  de  puissantes  ressoùrce's. 
On  se  persuadera  facilement  aussi  tout  leparti  que  l’on  peut-es- 
pércr  d’une  bonne  direction  imprimée  aux  idées  d’un  homme 
poursuivi  par  una  semblable  disposition  morale  on  par  un 
chagrin  violent,  cause  survivaiitede  la  maladie.  L’empire  de 
la  distraction  ,  des  lectures  agréables  et  peu  prolongées  ,  des 
jeux  de  société  ,  des  spectacles  ,  l’étude  ou  la  culture  du  dessin, 
de  la  musique ,  '-ne  passion  dominante,  un  attachement  de 
cœur,  quelquef  .s  aussi  un  mariage  conforme  aux  vœux  du 
malade,  contribueront  à  dissiper  cette  névrose  en  même  temps 
qu’ils  formeront  une  barrière  puissante  contre  ses  retours. 

Ce  n’est  pas  en  frondant  ces  individus  ,  en  repoussant  avec 
rudesse  leurs  idées ,  ni  en  les  transportant  brusquement  au  mi¬ 
lieu  d’une  réunion  tumultueuse  ou  des  éclats  d’une  joiebruyante, 
qu’on  peut  espérer  d’agir  favorablement  sur  leur  esprit.  C’est 
plülôten  abondant,  jusqu’à  un  certain  point  dans  leur  sens, 
en  ménageant  leur  tendance  favorite ,  qu’on  les  ramènera  par 
une  pente  douce,  progressive  ou  insensible,  à  des  opinions 
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plus  vraies,  plus  raisonnables.  C’est  ainsi  que  i’on  parvient  k 
ies  persuader  que  l’homme  d’honneur,  Je  véritable  citoyen  ne 
don  point  se-considérer  isolément  dans  la  société,  et  qu’il  doit 
au  contraire  tout  sacrifier  aux  intérêts  de  son  pays  ,  et  se  dé¬ 
vouer  tout  entier,  sinon  à  la  gloire,  du  moins  au  bien-être  de 
sa  patrie.  Environnez, en  outre  ces  malades  des  personnes  qui 
leur  portent  ou  leur  inspirent  les  sentimens  les  plus  aifectueux, 
de  bons  païens,  d’amis  véritables  ;  représentez-leur  que  ia  vie 
se  compose  de  peines  et  de  plaisirs  ,  ae  maux  et  de  biens  ,  et 
que  les  uns -doivent- aider  à  supporter  les  autres.  Démontrez» 
leur  que  l’état  social1,  malgré  ses  imperfections ,  est  une  source 
de  bienfaits,  puisque nousy  trouvons  sûreté  et  protection  pour 
nos  personnes  ,  nos  propriétés  où  ndtre  industrie ,  et  répression 
des  délits.  Dites- leur  que  les  pro^rès  des  mœurs,  de  la  civili¬ 
sation,  dès  lumières, -de  l’instruction  et  de  là  raison  publiques, 
nous  assurent  encore  ides  améliorations  importantes. 

Enfin  ,  autant  le  langage  éclairé  de  la  morale  évangélique  , 
et  de -toute  morale-  douce  et  tolérante  sera  persuasif  et  fécond 
eniisuccès  ou  en  résultats  utiles  ,  autant  l’exagération  aveugle 
de  l’intolérance  et  du  -fanatisme,  révoltant  tout  homme  doué 
d’un  sehsviroit ,  exposera  aux  revers  et  aux  inconvéniens  les 
plus  graves. 

On  trouve  une  application  de  la  médecine  morale  à  ce  genre 
de  maladie  dans  Sidnéy,  comédie  de  Gresset ,  et  un  exemple 
des  bons  effets  des  règles  de  l’hygiène  contre  la  même  àffec-* 
tion  dans  Zidig ,  histoire  orientale,  par  Voltaire.  J^oyez  les 
mots  HYPOCONDRIE  ,  MISANTHROPIE  :,  MONOMANIE  et 'SUICIDE.. 

.  ■  >  •  -  !  LOC  Y  KIÎ— V  U.LFJ1MA  ï) 

SPLENALGIE,  s.  f . ,  splenalgia,Ae  erjMv ,  la  rate,  et 
à'uKyoç,  douleur  :  douleur  de  la  rate; 

La  rate  ne  paraît  avoir  qu’une  sensibiliié-.très-obscurë,  même 
dans  l’inflammation  et  autres  états  pathologiques..  On  a 
vu,  et  j’ai  été  témoin  :  de  ce  fait  mentionné,  à  l’article  rate 
de.ee  Dictionaire  ,  un  chien  déchirer  à  belles  dents  et  manger 
une  partie  de  sa  propre  rate  qu’on  avait  fait  sortir. de -l’abdo¬ 
men, -aux  parois  duquel  elle  était  pendante  quoique  attachée 
encore  par  les  vaisseaux  et  les  nerfs  spléniques;  enfin,  il  n’est 
pas  bieu  cerlain-que,  dans  un  seul  cas  deduuleur  un  p,eu  vive, 
rapportée  à  la  rate,  parce  qu’elle  était  ressentie  dans  l’hypo.- 
condre  gauche  ,  cette. douleur  y  eùtr^véritahlement  son  siège  : 
il  est  vraisemblable  qu’elle  était  produite  par  l’affection  des 
parties  voisines,  telles  que  le  péritoine,  le  .mésentère ,  l'esto¬ 
mac  ,  les  parois  abdominales,  etc. 

La  douleur  dans  l’hypocondre  gauche  que  l’on  éprouve  quand 
OP  court  longtemps  et  vite,  est  peut-être  à  excepter  de  mon 
assertion.  Quelques  personnes ,  dont  je  suis  porté  à  partager 
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la  manière  de  voir ,  pensent  que  cette  douleur  doit  être  attri¬ 
buée  au  poids  de  la  rate  alors  plus  ou  moins  secouée.  Ce  qui 
rend  probable  pareille  opinion ,  c'est  qu’on  prévient  la  dou¬ 
leur  ou  sa  violence  au  moyeu  d’une  ceinture  qui  serre  l’ab¬ 
domen  ,  et  soutient  les  viscères,  ceinture  dont  tous  les  cou¬ 
reurs  de  profession  et  beaucoup  de  postillons  et  de  cavaliers 
ont  reconnu  l’utilité.  Voyez  d’ailleurs  l’article  raie. 

(  L.  E.  T.  ) 

SPLENEMPHRAXIS  ,  s.  m. ,  splenemphraxis  ,  des  mots 
grecs  ffirM v,  la  rate,  et  ept/f a.r<?a ,  j’obstrue,  j’embarrasse  : 
dénomination  par  laquelle  "V  ogel  exprime  l’obstruction  de  la 
rate,  maladie  sur  laquelle  les  idées  de  la  saine  médecine  ne  sont 
pas  encore  parfaitement  fixées ,  et  qui  comprend  toutes  les 
altérations  organiques  et  chroniques  auxquelles  ce  viscère  est 
sujet,  comme  le  cancer ,  les  tubercules  ,  etc.  Voyez  obstruct 
TJ  ON  ,  RATE.  (  M-  C.  ) 

SPLÉNIQUE,  adj. ,  splenicus  ,  de  cirbxv  ,  la  rate  :  qui  a 
rapport  à  la  rate.  L’artère  et  la  veine  spléniques  sont  décrites 
à  l’article  rate ,  tom.  xlvii,  pag.  228  et  229. 

On  reconnaissait  autrefois  des  remèdes  spléniques  ,  c’est-à- 
dire  ,  qui  avaient  la  propriété  de  résoudre  les  engorgemens 
chroniques  ,  les  obstructions  de  la  rate;  mais  l’observation  n’a 
pas  confirmé  cette  vertu  précièuse.  Voyez  fondait,  t.  xvi , 
pag.  27_y.  •  (m.  p.) 

SPLÉN1TIS ,  ou  speénite:,  s.  f.  On  désigne  sous  ce  nom 
l’inflammation  de  la  rate  dont  les  signes  sont  encore  loin  d’être 
bien  déterminés.  Voyez  sa  Description  à  l’article  rate,  t.  xlvii  , 
pag.  287  etsuiv.  (m.  p.) 

Albert i  ( Michael)  respond.  mater  ,  Dissertatio  de  malo  splenitico;  in-4°. 

lîalœ,  1719.  (v.) 

SPLENIUS  ,  mot  latin  dérivé  de  a-’irhnv ,  la  rate.  On  l’a 
conservé  en  français  pour  désigner  un  muscle  situé  à  la  partie 
postérieure  ;de  la  tête  ,  parce  qu’on  a  prétendu  qu’il  avait 
quelque  ressemblance  avec  la  rate. 

Allongé,  aplati,  assez  épais,  ce  muscle  est  placé  oblique¬ 
ment  derrière  le  cou  et  à  la  partie  supérieure  du  dos  :  il 
s’insère  en  dedans  par  des  fibres  aponevrotiques  plus  larges 
en  bas  qu’en  haut,  aux  quatre’  ou  cinq  premières  apophyses 
épineuses  dorsales ,  à  la  dernière  cervicale  et  aux  deux  tiers 
inférieurs  du  ligament  cervical  ;  de  là  ses  fibres  charnues  d’au¬ 
tant  plus  longues  qu’elles  sont' plus  inférieures  ,  quelquefois 
unies  en  bas  avec  lé  transversaire ,  se  portent  obliquement  en 
haut  et  en  dehors ,  eu  laissant  eptre  ce  mu  cle  et  son  sem¬ 
blable  un  espace  triangulaire  où  se  voit  le  complexus ,  puis 
elles  se  divisent  eu  deux  portions;  l’une  infériaure  et  externe  , 
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plus  étroite,  se  partap^  elle  même  en  deux  ou  trois  petits 
faisceaux  qui,  par  autant  de  tendons  grêles  et  minces ,  plus 
longs  en  dedans  qu’en  dehors,  vont.se  fixer  aux  apophyses 
transverses  des  deux  ou  trois  premières  vertèbres  cervicales , 
en  se  confondant  souvent  avec  les  tendons  des  muscles  trans¬ 
versaire,' angulaire  ,  scalène  postérieur  et  inter- transversaire; 
la  seconde  portion  supérieure  et  interne,  plus  étendue, 
continue  de  monter  et  se  termine  par  de  courtes  fibres  apo- 
névrotiques  k  la  moitié  externe  de  l’empreinte  raboteuse  qui 
ést  entre  les  deux  lignes  courbes  de  l’occipital ,  à  la  portion 
mastoïdienne  ,  et  k  tout  le  bord'  externe  de  l’apophyse  mas- 
toïde  du  temporal ,  audessous  de  l’insertion  du  muscle  steruo- 
mastoïdién. 

Ces  deux  portions  du  splénius  que  nous  venons  de  décrire, 
ont  paru  assez  distinctes  à  quelques  anatomistes  pour  en  faire 
deux  muscles  qu’ils  ont  appelés  splénius  du  cou  et  splénius  de 
la  télé.  M.  Chaussîer  nomme  les  splénius  cervico  mastoïdien 
et  dorso-trachélien ;  Sœmrnerring ,  splénius  capitis  et  splénius 
cervieis. 

Le  rhomboïde  ,  le  petit  dentelé  supérieur ,  le  trapèze  ,  l’an¬ 
gulaire  et  le  sterno-mastoïdien  correspondent  en  arrière  et  de 
bas  en  liaut  au  splénius  qui  recouvre  les  petit  et  grand  com- 
plexus ,  le  long  dorsal  et  le  transversaire. 

Le  splénius  a  pour  usage  d’étendre  la  tête  en  l’inclinant  de 
Son  côté  ët  en  lui  imprimant  un  mouvement  de  rotation  qui 
tourne  la  facedatéralement.  S’il  agit  en  même  temps  que  son 
semblable  ,  là  tête  est  étendue  directement.  (  m:  »:) 

SP.LÉNOCÈLE  ,  s.  f. ,  splenocele ,  de  c'rhnv ,  la  rate  ;  et  de 
jcijmj,  tumeur  :  tumeur  formée  par  la  rate  :  c’est  le  nom  que  l’on 
donne  aux  heraièS'dïs  ce  viscère.  Quoique  la  position  de  la  rate, 
les  attaches  assez  serrées  qui  la  fixent  ordinairement  dans  une 
partie  profonde  de  l’abdomen,  et  surtout  son  volume,,  sem¬ 
blent  la  mettre  à  l’abri  de  déplacemeus  assez  considérables  pour 
qu’elle  vienne  faire  saillie  hors  de  la  cavité  abdominale, 
cependant  l’observation  a  plusieurs  fois  prouvé  que  ce  viscère 
était  réellement  susceptible  d’être  compris  dans ,  les  tumeurs 
herniaires.  Ainsi,  on  a  vu  la  rate  franchir  l’ouverture  de  l’an¬ 
neau  inguinal,  et  former  à  l’aine  une  véritable  hernie,  comme 
le  rapporte  Ruysch  (  Advers .  anat. ,  dec.  n  ,  pag.  23),  d’une 
femme  âgée,  qui  mourut  a  l’hôpital  d’Amsterdam,  portant  à 
l’aine  gauche  une  tumeur  que  quelques-uns  prenaient  pour 
un  abcès  froid;  que  d’autres  pensaient  ingénument  être  due 
k  la  présence  d’nn  placenta  qui  serait  reste  dans  l’aine  après 
un  accouchement ,  et  y  aurait  pris  de  l’accroissement,  mais  qui 
se  trouva  véritablement  formée  par  la  rate. 

D’autres  fois  la  rate  constitue ,  en  tout  ou  en  partie ,  les 
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hernies  qui  se  font  à  travers  les  parois  abdominales ,  et  qui 
sont  connues  sous  le  nom  d’évenlration  (Fabrice  de  Hilden, 
Epist.  lv,  pag.  999  ).  Enfin,  la  rate' est  un  des  viscères  que 
l’on  trouve  le  plus  souvent,  après  les  intestins ,  faisant  partie 
"des  hernies  thoraciques,  ou  qui  se  font  dans  la  poitrine  a  tra¬ 
vers  la  partie  correspondante  du  diaphragme  divisé  ,  soit  par 
une  cause  accidentelle ,  soit  bien  plus  fre'quemmcnt  pan  un 
défaut  primitif  de  conformation:  il  n’est  pas  extrêmement  rare 
de  rencontrer  cette  conformation  vicieuse  chez  les  enfans  nou¬ 
veau- ne's. 

Cette  dernière  espèce  de  hernies  de  la  rate  ne  peut  e'videm- 
înent  donner  ici  lieu  à  aucune  considération  particulière.  Celles 
qui  se  font  à  travers  les  diverses  ouvertures  des  parois  de  l’ab¬ 
domen  ,  reconnaissent  pour  causes  toutes  celles  des  hernies  en 
général  réunies  à  une  laxité  extraordinaire  des  iigamens  qui 
iixent  ce  viscère.  Il  est  évident  que  de  semblables  hernies  ne 
peuvent  se  faire  qu’avec  lenteur,. et  au  moyen  d’une  dilata¬ 
tion  successive  des  ouvertures  qui  leur  fournissent  passage.  Ces 
hernies  de  la  raté  constituent  une  maladie  fort  rare,  et  qui, 
d’après  les  observations  connues,  ne  sont  guère  la  source  que 
des  incommodités  qui  suivent  l’issue  des  viscères  abdominaux 
sans  étranglement.  Elles  sont  le  plus  souvent  irréductibles  j  et 
me  réclament  que  les  moyens  palliatifs  ordinaires  ,,  et  le  plus 
souvent  aussi  leurs  signes  très  obscurs  11e  permettent  pas  d’en 
reconnaître  la  véritable  nature  pendant  la  vie.  Cependant, 
dans  un  cas  douteux  de  celte  nature,  l’on  peut  avoir  égard, 
pour  en  établir  le  diagnostic,  aux  signes  suivaus  qui  peuvent, 
dans  certains  cas ,  caractériser  la  hernie  de  la  rate  a  i°.  elle 
paraît  sous  la  forme  d’une  tumeur  toujours  plus  ou  moins  vo¬ 
lumineuse  ,  d’une  consistance  dure,  et  qui  indique  un  viscère 
plein  et  parenchymateux  ;  2°.  le  siège  en  est  toujours  â  l’aine 
gauche  ou  à  la  partie  gauche  des  parois  de  l’abdomen  ;  3°.  il 
y  a  absence  de  la  rate  dans  l’hypocondre  gauche  si  la  hernie 
est  complette  ;  si  elle  ne  l’est  pas ,  on  sent  la  continuité  de  ce 
viscère  depuis  le  même  hypocondre  jusqu’au  lieu  où  se  fait 
la  hernie;  4°-  enfin  il  ne  se  manifeste  aucun  des  signes  qui  ca¬ 
ractérisent  la  hernie  des  autres  viscères  de  l’abdomen ,  comme 
de  l’épiploon,  des  intestins,  de  la  vessie,  de  la  matrice,  etc. 
Tels  sont  les  signes  que  jes  considérations  théoriques  appuyées 
de  quelques  faits  peuvent  faire  naître  sur  la  maladie  qui  nous 
occupe  ;  mais,  nous  le  répétons,  ils  sont  loin  de  jeter  sur  son 
diagnostic  une  lumièretou jours  évidente.  Voyez  hebnie,  bâte. 

SPLÉNOGRAPHIE ,  s.  f. ,  splenographia  ,  de  efthriv,  rate, 
et  de  je  décris  :  nom  que  l’on  donne  à  la  partie  de 
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l’anatomie  qui  a  pour  objet  la  description  de  la  raie.  Voyez 

BATE.  (m.G.  )  : 

/SPLÉNOLOGIE ,  s.  f. ,  splenologia  ,  des  mots  trrrhnv ,  la 
rate,  et  Koyoç ,  discours  :  discours  ,  traite'  sur  la  rate ,  qui  com¬ 
prend,  outre  la  description  anatomique  de  ce  viscère ,  l’his¬ 
toire  de  ses  fonctions ,  de  ses  usages,  de  ses  maladies,  etc. 
Voyez  BATE.  •  ■(  M.  G.) 

SPLÉN OPARECTÀME ,  s.  f. ,  splenopareclama ,  de 
rate,  et  ira.fSMctp.a. ,  étendue  démesurée.  Nom  que  Plouquet 
donne  à  l’excès  de  volume  de  la  rate;  ce  viscère  étant  suscep¬ 
tible  de  prendre,  soit  par  une  particularité  de  sa  conformation 
primitive  ,  soit  plus  souvent  par  l’effet  de  certaines  maladies, 
un  volume  tel  qu’on  l’a  vu  quelquefois  s’étendre  jusque  dans 
la  fosse  iliaque  gauche,  et  occuper  en  même  temps  toute  la 
région  ombilicale.  Voyez  bâte.  (m.  g.) 

SPLÉNOTOMIE,  s.  f.  splenotomia  ,  de  a-xym  ,  la  rate  ,  et 
TêftPi»,  je  coupe,  je  dissèque  :  art  de  disséquer  et  de  préparer 
la  rate  pour  étudier  sa  conformation  extérieure  et  sa  structure. 
.Pour  parvenir  au  premier  but  ,  il  suffit  d’ouvrir  largement 
l’abdomen  par  line  coupe  elliptique  qui  enlève  d’un  seul  lam¬ 
beau  les  parois  thoraciques  et  abdominales  ,  et  d’écarter  en¬ 
suite  légèrement  l’estomac  et  les  intestins  qui  recouvrent  cii 
partie  ce- viscère  chez  la  plupart  des  sujets  ;  pour  étudier  la 
Structure  de  la  rate,  on  peut,  comme  Malpighi,  lui  faire 
éprouver  uue  macération  de  quelques  jours  ,  'ou  la  soumettre 
à  des  lotions  répétées  dans  l’eau  courante  ,  et  ensuite  la  déchirer 
on  la  couper  par  tranches.  On  peut  encore,  après  l’avoir 
Jàvée  ,  pousser  de  l’air  dans  ses  vaisseaux  ,  et  la  faire  dessécher 
à  peu  près  complètement.  Ces  procédés  serviront  à  donner  une 
idée  de  la  structure  spongieuse  et  celluleuse  que  Malpighi  at¬ 
tribuait  à  la  rate.  Mais  on  démontrera  d’un  ailtre  côté  la  struc¬ 
ture  essentiellement  vasculaire  de  cet  organe-,  en  poussant 
avec  précaution ,  dans  ses  artères,  une  injection  pénétrante, 
qui  passera  immédiatement  dans  les  veines  ;  on  fera  ensuite 
congeler  la  rate  ainsi  injectée,  et  l’on  s’assurera  par-là  qu’au¬ 
cun  glaçon  ne  remplit  les  interstices  des  vaisseaux,  et  par  con- 
.  séquent  qu’il  est  à  peu  près  évident  que  les  cellules  qu’on  y  a 
supposées  n’existent,  réellement  pas. 

On  a  aussi  appliqué  le  mot splénotQmie  à  l’abiation,  à  l’ex¬ 
tirpation  de  la  rate,  sortant  à  travers  une  plaie;  sous  ce  rap¬ 
port  il  en  a  été  traité  au  mot  rate.  Voyez  cet  article. 

(m.  g.) 

SPODE ,  s.  f. ,  en  latin  spodium  ,  en  grec  ffiraS'oç ,  cendre. 
Ce  nom  a  été  donné  à  différentes  substances.  Le  spodium  us- 
tum. des  modernes ,  dont  la  préparation  se  trouve  dans  le  Codex 
de  Paris,  éd.  1758,  est  l’ivoire  brûlé.  Pour  l’obtenir,  on  cal- 
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cinait  dans  une  teriîne  de  terre  non  vernie ,  des  fragmens  d’i¬ 
voire  ,  au  feu  de  reverbère  ,  jusqu’à  ce  qu’ils  devinssent  par¬ 
faitement  blancs;  on  les  triturait  ensuite  dans  tin  mortier  de 
marbre  ,  et  on  achevait  de  les  diviser  en  les  porphyrisam  avec 
l’intermède  dé  l’eau.  On  en  formait  des  trochisques  que  l’on 
faisait  sécher.  Le  produit  de  cette  opération  était  un  sous-phos¬ 
phate  de  chaux.  Ce  médicament ,  tombé  en  désuétude,  est  rem¬ 
placé  par  la  corne  de  cerf  ou  les  os  calcinés. 

Les  anciens  Grecs  appelaient  spodos,  cendre,  le  pompholyx 
ou  la  tuthie  en  grappe,  oxyde  de  zinc,  qui  restait  sous  forme 
de  poudre  grise ,  dans  les  fourneaux  où  l’on  avait  fondu  de 
l’airain.  Les  Arabes  oiit  désigné  sous  le  nom  de  spoda  ou 
mieux  d 'anlispode ,  les  cendres  provenant  de  la  combustion 
des  racines  de  roseaux ,  auxquelles  on  mêlait  quelquefois  dés 
feuilles  de  myrte  ,  de  la  noix  de  galle  et  autres  drogués;  on 
attribuait  à  ces  cendrés  de  grandes  propriétés.  On  les  croyait 
cordiales,  analeptiques;  ces  vertus  ,  sans  doute  ,  étaient  chi¬ 
mériques,  car  ces  cendres,  de  même  que  celles  de  tous  lés 
végétaux  ,  ne  devaient  contenir  que  quelques  sels  indécompo¬ 
sables  au  feu,  tels  que  des  sulfates  et  des  muriates,  et  les  bases 
des  sels  dont  les  acides  avaient  été  décomposés  par  le  feu  , 
comme  du  sous-carbonate  de  potasse,  de  Ja  chaux,  de  la  ma¬ 
gnésie  ,  de  là  silice  et  des  oxydes  de  fer  et  de  manganèse. 

(sachet) 

SPOLIATIF,  adj  .  ,  spoliativus ,  du  verbe  latin  spoliare  ; 
dépouiller.  Mot  adopté  particulièrement  par  les  anciens  mé¬ 
decins  pour  exprimer  les  qualités  delà  saignée,  considérée 
comme  propre  à  dépouiller  le  sang  de  ceux  de  ses  principes 
auxquels  on  attribue  généralement  le  plus  d’activité,  c’est-k- 
dire  ,  à  diminuer  la  quantité  de  la  partie  rouge  de  ce  liquide, 
relativement  à  celle  de  la  partie  blanche  ou  séreuse.  On  at¬ 
tribue,  sans  doute  avec  raison,  cet  effet  aux  émissions  san¬ 
guines  ,  en  pensant  que  le  sérum  du  sang  se  répare  plus  faci¬ 
lement  que  la  partie  rouge,  et  qu’il  entre  pour  une  bien  plus 
grande  part  dans  la  formation  du  nouveau  sang  que  la  nature 
élabore  polir  tenir  la  place  de  celui  que  les  saignées  ont  fait 
perdre.  ,  ,  (m.  g.) 

SPOLIATION  ,  s.  f. ,  spoliatio.  Action  de  la  saignée  con¬ 
sidérée  comme  susceptible  de  dépouiller  le  sang  de  sa  partie 
rouge  et  de  ses  élémeus  les  plus  actifs  ,  qui  se  réparent  avec 
moins  de  promptitude  que  la  partie  séreuse  de  celte  humeur. 
Voyez  les  mots  saignée  ,  spoliatif.  (m  g0 

SPONDYLARTHROCACE,  M.  Rust ,  premier  chirurgien 
de  l’armée  prussienne  ,  dans  un  traité  publié  à  Yienne  en  1817, 
sous  le  titre  d’ Artlirocacologie ,  a  décrit  sous  ce  nom  une  sorte 
de  mal  de  Pott,  qui  affecte  soit  l’articulation  de  la  première 
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vertèbre  et  de  l’occiput ,  soit  l’articulation  des  deux  premières 
vertèbres  cervicales.  Il  en  a  observé  treize  exemples  sans  ja¬ 
mais  avoir  pu  réussir  à  entraver  la  marche  de  ce  mal  redou¬ 
table,  qui  présente  d’abord  quelque  ressemblance  avec  le  tor¬ 
ticolis ,  mais  qui  s’en  distingue  bientôt  par  sa  violence  et  ses 
conséquences  funestes.  Voici  quels  sont  les  caractères  que  l’au¬ 
teur  assigne  aux  trois  périodes  en  lesquelles  il  partage  Je  cours 
de  cette  terrible  maladie;  nous  les  puisons  dans  un  numéro 
de  la  Gazette  de  santé  de  t8ig,  où  a  été  signalé  l’ouvrage  du 
chirurgien  prussien. 

Première  période.  Lé  malade  ressent  des  douleurs  à  la  nuque, 
douleurs  qui  se  renouvellent  surtout  la  nuit ,  lorsque  le  temps 
devient  humide,  pendant  l’acte  de  la  déglutition  ,  ou  bien 
lors  d’une  inspiration  profonde.  L’application  des  topiques 
humides  double-les  souffrances  ;  des  frictions  ammoniacales  , 
la  chaleur  sèche  ,  les  vésicatoires  à  la  nuque  ,  autour  du  cou 
ou  à  la  région  du  larynx  ,  les  apaisent  momentanément.  Le 
mouvement  qui  excite  la  douleur  est  celui  de  flexion  du  cou 
vers  l’une  ou  l’autre  épaule;  cette  douleur  est  plutôt  un  tirail¬ 
lement  qu’un  élancement  ;  le  malade  déclare)  la  ressentir  de¬ 
puis  lelarynx  jusqu’à  la  nuque,  et  de  là  souvent  jusqu’à  l’une 
ou  l’autre  épaule.  Si ,  avec  le  doigt,  on  exerce  une  forte  pres¬ 
sion  sur  la  partie  qui  répond  à  l’articulation  de  la  première  ou 
de  la  deuxième  vertèbre,  le  patient  éprouve  une  douleur  vio¬ 
lente  et  d’un  genre  tout  à  fait  nouveau  pour  lui. 

Seconde  période.  Les  mouvemens  du  cou  deviennent  peu  à 
peu  impossibles,  la  tête  s’incline  vers  l’une  ou  l’autre  épaule, 
en  même  temps  que  la  face  se  tourne  vers  là  terre.  Celte  posi¬ 
tion  que  lë  malade  est  obligé  de  garder  ,  jointe  à  la  continuité 
et  à  la  progression  des  souffrances  par  lesquelles  le  mal  a  com¬ 
mencé,  caractérise  et  la.  nature  de  cette  maladie  particulière  et 
ses  progrès  ;  mais  il  reste  encore  une  période  par  laquelle  doit 
passer  le  malheureux  malade  avant  que  de  succomber. 

Dernière  période.  La  tête,  toujours  inclinée  sur  le  côté, 
se  renverse  un  peu  en  arrière ,  et  la  face  présente  un  caractère 
particulier  de  douleur  qui  s’est  trouvé  tellement  uniforme  dans 
les  observations  de  l’auteur ,  qu’il  a  cru  devoir  en  donner  une 
image  gravée.  Cette  physionomie  annonce  les  approches  de  la 
mort,  qui ,  sous  la  forme  d’une  fièvre  hectique  ,  termine  enfin 
des  douleurs  qui  ,  sans  changer  de  caractère  ,  n’ont  fait 
qu’augmenter  et  conserver  la  même  opiniâtreté.  (d.  x.) 

SPONDYLE,  s.  m.,  spondylus ;  nom  formé  du  mot  grec 
eirovS'vhoç ,  qui  signifie  vertèbres  ;  c’est  donc  le  nom  grec  de 
vertèbres  en  général  ;  cependant  Hippocrate  dans  ses  Coacques 
et  ses  Prorrhéliques  ,  donne  spécialement  ce  nom  à  la'seconde 
vertèbre  du  cou ,  ou  vertèbre  axis.  Voyez  le  mot  vertèbre. 
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SPONGIEUX,  adj. ,  .spongiosus  ,  de  spcngia ,  éponge.  Se 
dit  en  anatomie  de  tous  ies  tissus  composés  de  James  ou  de  fi¬ 
bres,  séparées  par  des  espaces  ou  des  intervalles  cellulaires, 
communiquant  les  uns  avec  les  autres,  ce  qui  leur  donne  quel¬ 
que  ressemblance  avec  une  éponge.  Ainsi  on  a  appelé  en  os- 
téologie  ,  substance  spongieuse  ,  cette  modification  de  la  subs¬ 
tance  osseuse  composée  de  lamines  formant  une  infinité  de  pe¬ 
tites  cellules,  laquelle  se  rencontre  en  si  grande  quantité  dans 
les  os  courts  et  dans  les  extrémités  des  os  longs.  Voyez.  les 

mots  OS  ,  OSTÉOGÉNIE. 

L’ethmoïde,  a  cause  de  sa  structure,  a  reçu  en  particulier  le 
nom  d’os  spongieux. 

On  a  donnéjfe  nom  de  portion  spongieuse  de  l’urètre  ,  à  la 
portion  des  parois  de  ce  canal  qui, commençant  par  un  renfle¬ 
ment  connu  sous  le  nom' de  bulbe  de  l'urètre  ,  s’étend  depuis 
sa  portion  membraneuse  ,  jusqu’au  gland  qu’elle  forme  par 
son  épanouissement.  Cette  partie  de  l’urètle  doit  son  nom  à  la 
structure  caverneuse  de  son  tissu.  Voyez  le  mot  urètre. 

(m.  g.) 

SPONTANE,  adj.,  spontaneus.  On  donne  ce  nom  en  mé¬ 
decine  à  tous  les  phénomènes  qui  se  manifestent  dans  l’écono¬ 
mie  animale,  sans  la  participation  de  la  volonté,  ou  sans  avoir 
été  produits  par  une  cause  évidente.  Ainsi  ,  on  appelle  mou- 
vemens  spontanés ,  ceux  qui  s’exécutent  sans  le  concours  de 
la  volonté  et  comme  automatiquement;  lassitudes  spontanées, 
celles  qui  n’ont  été  précédées  d’aucun  mouvement  forcé,  etc. 
On  désigne  particulièrement,  sous  le  nom  dé  luxation  spon¬ 
tanée  du  fémur ,  un  déplacement  de  la  tête  de  cet  os  ,  ayant 
lieu,  non  pas  subitement  ét  à  la  suite  d’aucune  violence  exté¬ 
rieure  ,  mais  lentement  et  par  l’effet  d’uue  maladie  des  parties 
intérieures  de  l’ariicülation.  Voyez  le  mot  luxation. 

(M.G.f 

SPUTATION,  s.  f. ,  de  sputum ,  crachat.  On  donne  cè  nom 
à  l’action  continuelle  de  crachoter  une  salivé  claire  et  filante. 

La  sputation  est  le  plus  souvent  le  résultat  d’une  habitude 
vicieuse  que  prennent  des  personnes ,  soit  par  suite  de'  mau¬ 
vaise  éducation  ,  d’imitation,  ou  de  pratiques  vicieuses  ,  comme 
de  fumer  du  tabac,  etc.  Combien  ne  voit-on  pas  dans  le  inonde 
de  gens  qui  abiment  les  meubles  et  les  appartemens  de  leur 
expuitiorï  continuelle  de  salive.  C’est  une  véritable  manie  pour 
la  plupart  d’entre  elles. 

La  sputation  est  aussi  dans  quelques  cas  symptômes  de  diffé¬ 
rentes  affections  ;  elle  a  presque  toujours  lieu  dans  les'maladies 
de  la  gorge  ,  des  glandes  salivaires ,  toutes  les  fois  què  la  salive 
ne  peut  être  avalée  sans  efforts  douloureux,  ou  lorsque  son 
abondance  empêche  qu’elle  ne  suive  la  routé  qu’elle  tient  or- 
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dinairement ,  comme  cela  a  lieu  dans  les  affections  syphiliti¬ 
ques  ,  lorsque  le  mercure  ponant  son  action  sur  les  glandes  de 
la  bouche  ,  donne  lieu  à  la  secrétion  exagérée  de  ce  liquide. 

On  remédie  à  la  sputation  ,  symptôme  des  maladies  ,  par  le 
traitement  propre  à  chacune  d’elles  ;  et  à  celle  qui  n’est  que  le 
résultat  de  mauvaises  coutumes,  par  des  efforts  continuels  de 
retenue,  et  une  volonté  soutenue  de  se  défaire  d’une  habitude 
aussi  grossière.  (r.  v.  m.) 

SQUAMEUX  ,  adj.  ,  squamosus  ,  de  squama,  écaille. 
On  donne  en  anatomie  ce  nom  à  la  portion  supérieure  de 
l’os  temporal,  parce  que  son  aplatissement ,  et  l’amincisse¬ 
ment  de  ses  bords  lai  ont  fait  trouver  quelque  ressemblance 
avec  une  écaille.  Voyez  le  mot  temporal  (os). 

On  appelle  suture  squameuse  ou  écailleuse ,  celle  qui  résulte 
de  l’articulation  de  cette  même  portion  du  temporal  avec  le 
bord  inférieur  du  pariétal.  (m.  g.) 

SQUELETTE  ,  s.  m. ,  sceletum,  dérivé  du  grec  de  «ncsAslos-, 
du  verbe  s-jcsaam,  dessécher;  ensemble  des  os  du  corps  de  l'a¬ 
nimal.  On  distingue  deux  espèces  de  squelette;  on  nomme  na¬ 
turel  celui  dont  les  différentes  pièces  sont  assujetties  par  leurs 
ligamens,  et  artificiel  celui  dont  les  os  sont  unis  par  des  corps 
étrangers,  tels  que  du  laiton,  du  fil  d’arch'al.  Cette  distinc¬ 
tion  ri’a  pas  une  grande  importance. 

Un  nombre  de  faits  prodigieux  composent  aujourd’hui  l’a¬ 
natomie  humaine  et  comparée  ;  le  temps  est  venu  de  les  ratta¬ 
cher  à  des  principes  généraux ,  à  des  lois  fondamentales  ;  et 
tel  est  le  but  des  recherches  philosophiques  de  JV1M.  de  Serres, 
Béclard  et  Meckel  sur  l’ostéogénie,  et  de  MM.  Oken  ,  Spix, 
Schultze,  de  Blainville,  Home,  G.  Cuvier  et  Geoffroy  Saint- 
Hilaire  sur  l’osléologie  comparée.  L’anatomie  descriptive  hu¬ 
maine  est  surchargée  d’une  multitude  immense  de  détails  mi¬ 
nutieux  dont  la  connaissance  est  absolument  inutile  au  phy¬ 
siologiste,  au  chirurgien  et  au  médecin;  les  auteurs  s’arrêtent 
longtemps  sur  les  faces  ,  le  bord,  les  angles  de  chaque  os  en 
particulier;  ils  paraissent  ignorer  combien  cette  étude  fasti¬ 
dieuse  rétrécit  l’esprit  et  s’oppose  aux  progrès  de  l’anatomie 
philosophique.  M.  Geoffroy  Saint  Hilaire  est  entré  dans  une 
carrière  qui  peut  le  conduire  aux  plus  importans  résultats;  il  a 
imprimé  une  direction  nouvelle  à  l’anatomie,  et  s’est  fait  chef 
d’école  en  portant  beaucoup  plus  loin  qu’on  ne  l’avait  fait 
avant  lui  l’analogie  qui  existe  entre  les  parties  correspon¬ 
dantes  des  groupes  divers. d’animaux  vertébrés. 

Tout  squelette  est  composé  en  général  d’une  tête  qui  reçoit 
le  cerveau  et  à  laquelle  les  organes  des  sens  sont  attachés , 
d’une  suite  de  vertèbres  qui ,  avec  les  os  dont  la  réunion  forme 
les  cavités  thoracique  et  pelvienne ,  constitue  le  tronc ,  et  enGn 
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d’os  qui  entrent  dans  la  composition  des  membres  antérieurs 
et  postérieurs,  et  auxquels  on  pourrait  rattacher  les  côtes ,,  Je 
sternum  et  les  os  du  bassin.  Toutes  ces  parties  ne  sont  pas 
egalement  essentielles,  et  il  en  est  dont  l’existençe  n’est  pas 
conditionnelle,  c’est-à-dire,  qui  n’existent  pas  dans  un  grand 
nombre  d’animaux  ;  les  seules  qui  portent  le  premier  carac¬ 
tère  sont  les  vertèbres  et  la  boîte  cérébrale. 

Non-seulement  le  squelette  est  un  organe,  mais  il  est  un 
organe  du  premier  rang,  d’une  importance  majeure  ;  il  existe 
encore  chez  des  animaux  qui  n’ont  ni  poumons,  ni  cœur,  ni 
appareil  de  la  circulation  à  sang  rouge  ;  il  survit  à  la  perte  de 
ces  organes  du  premier  ordre.  Quelles  sont  ses  fonctions? 
Composé  de  pièces  solides,  il  détermine  la  forme  générale  du 
corps  de,  l’animal  ;  il  concourt  d’une  manière  passive  à  la  lo¬ 
comotion  en  fournissant  des  points  d’insertion  nombreux  aux 
muscles;  il  facilite  beaucoup  les  mouvemens;  mais  son  prin¬ 
cipal  usage,  suivant  MM.  Home,  Geoffroy  Saint-Hilaire,  de 
Blainville  et  Scliultze,  est  de  protéger,  spécialement  contre 
F  action  des  muscles ,  le  cerveau  ,  la  moelle  épinière  et  les  prin- 
cipaiixorganes  de  la  circulation  du  sang.  M.  Schultze  a  établi 
en  principe  ;  i°.  que  la  :  moelle  épinière  et  la  colonne  verté¬ 
brale  çQ-existent  toujours ,  même  lorsqu’on  n’observe  encore 
que  de  simples  vestiges  du  système  osseux;  20.  que  les  sys¬ 
tèmes  osseux  et  nerveux  .ont  entre  eux  de  nombreux  points  de 
contact  soirs  le  point  de  vue  tant  physiologique  que  patholo¬ 
gique  ;  3°.  que  plus  l’enveloppe  extérieure  s’enfonce  à  Uin té- 
rieur  et  se  rapproche  du  système  nerveux  ,  plus  aussi  les  phé¬ 
nomènes  de  la  sensibilité  acquièrent  de  développement,  et 
vice  versa. 

On  .  doit  à  M.  Meckel  d’ingénieuses  réflexions  siir  les  rap¬ 
ports  qui  existent  entre  le  squelette  et  le  système  nerveux, 
entre  le  crâne  et.  l’encéphale  ,  la  colonne  vertébrale  et  la 
moelle  épinière.  La  position,  les  divisions,  le  mode  de  déve¬ 
loppement  des  os  qui  forment  les  parois  de  ces  cavités,  corres¬ 
pondent  d’une  manière  remarquable  aux  diverses  portions  des 
organes  qu’elles  renferment.  Citons  un  seul  exemple  :  «  Dans 
î’adüke,  l’occipital  répond  à  la  moelle  allongée,  au  cervelet  , 
•à  la  partiepostérieure  du  cerveau  :  les  autres  os  du  crâne  cor¬ 
respondent  au  restant  de  ce  viscère.  Si  l’on  descend  davantage 
dans  les  particularités  ,  on  trouve  que  les  portions  osseuses, 
qui  doivent  naissance,  à  "plusieurs  germes  ,  appartiennent  plus 
particulièrement  à  .certaines  parties  de  l’encéphale;  ainsi  la 
portion  de  l’occipital,  qui  renferme  le  cervelet ,  forme  d’abord 
une  pièce  à  part,  et  qui  se  développe  avant  la  portion  écail¬ 
leuse.  Le  corps  du  sphénoïde,  qui  loge  la  glande  pituitaire, 
naît  sous  la  Forme  d’un  germe  osseux  distinct,  La  portion  ba-_ 
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si taire  <îe  l’occipital,  qiii  répond  au  pont  de  Varole,  constitue1 
ni  germe  particulier,  comme  le  font  aussi  les  portions  articu¬ 
laires  en  rapport  avec  les  derniers  nerfs  cérébraux.  La  partie 
supérieure  du  même  os,  ajoute  M.  Meckel,  et  tous  les  autres- 
os  du  crâne  correspondent,  il  est  vrai,  au  cerveau  dans  l’a¬ 
dulte;  mais  il  y  a  dans  l’origine  d’autres  relations  qui  jettent 
quelque  jour  sur  plusieurs  points  de  l’histoire  du  développe¬ 
ment  du  squelette.  La  moitié  supérieure  de  la  portion  écail¬ 
leuse  de  l’occipital,  qui  doit  naissance  à  un  germe  distinct* 
paraît  être  spécialement  en  relation  avec  les  tubercules  qua- 
drij u maux  (V oyez  le  Mémoire  de  M.  Meckel ,  Journal  complé¬ 
mentaire  du  Diciionàire  des  sciences  médicales ,  t.  n,  p.  2ia)i- 

De  tous  les  appareils  organiques,  le  squelette  est  celui  qui- 
se  développe  le  plus  tard  ;  il  n’est  parfait  que  cirez  les  ani¬ 
maux  qui  ont  un  cerveau,  une  moelle  épinière  et  des  nerf?» 
Considérons  un  instant- en  particulier  celui  de  l’espèce  hu¬ 
maine. 

On  le  divise  etr  tête,  tronc  et  extrémités.  La  tête  est  subdr- 
visée  en  crâne  et  en  face;  le  tronc  en  poitrine,  bassin  et  co¬ 
lonne  vertébrale  :  on  distingue  les  extrémités  en  thoraciques 
ou  supérieures,  et  en  abdominales  ou  inférieures»  Les  thora¬ 
ciques  sont  composées  des  os  de  l’épaule ,  de  celui  du  bras ,  et 
des  os  de  l’avant-bras  et  de  la  main;  les  abdominales ,  de  l’os 
de  la  cuisse,  de  deux  os  de  la  jambe,  de  la  rotule  et  des  os- 
du  pied.  Deux  cent  douze  os  dont  il  serait  inutile  de  faire  ici 
la  répartition,  constituent  le  squelette  de  l’homme;  mais  il  ne 
faut  pas  comprendre  dans  ce  nombre  trente-deux  dents ,  les  os 
wormiens  et  les  os  sésamoïdes.  Le  nombre  dès  vertèbres  et  des 
cotes  peut  présenter  quelque  variation  ;  ainsi  on  a  trouvé  chez 
quelques  individus  une  vertèbre  de  plus.  Dans  d’autres  cas, 
lorsqu’il  existait  une  vertèbre  surnuméraire  dans  l’une  dés 
6rois  divisions  du  rachis,  il  en  manquait  une  dans  l’une  des 
«leux  autres.  M.  Meckel  a  vu  une  côte  surnuméraire,  située  au- 
dessus  de  la- première  des  sternales- et  avec  laquelle  elle  s’arti-- 
eulait  avec  son  extrémité  antérieure;  elle  devait  naissance  à  la- 
racine  antérieure  de  l’apophyse  transverse  de  la:  septième  ver¬ 
tèbre  du  cou,  considérablement  grossie  et  demeurée  distincte 
du  reste  de  l’os.  Les  côtes  surnuméraires  sont  placées  ordinai¬ 
rement  audessous  de  la  douzième. 

La  hauteu;  du  squelette  présente,  suivant  les  individus  et 
les  races,  des  variations  qui  sont  bien  moins  considérables 
qu’on  pourrait  le  penser  d’après  les  relations  si  souvent  men¬ 
songères  des  voyageurs.  Dans  l’état  sec  ,  l’affaiblissement  des 
cartilages  vertébraux  lui  ôte  une  partie  de  sa  hauteur,  et  ce 
phénomène  s’observe  même  sur  le  vivant,  mais  à  un  bien 
iHoindre  degré  ( Voyez  géants  ,  nains  *  races  eumaines^. 
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Quelques  différences  distinguent  le  squelette  de  la  femnié 
de  celui  de  l’homme.  Les  os  de  la  première  ont  moins  de  com¬ 
pacité  que  ceux  du  second  ;  les  aspérités  ,  qui  donnent  inser¬ 
tion  aux  muscles,  sont  moîus  prononcées.  Suivant  Soemmer- 
ring,  la  face  de  la  femme  est  proportionnellement  plus  pe¬ 
tite  que  celle  de  l’homme ,  fait  qui  n’est  pas  bien  démontré; 
sa  poitrine  est  plus  large  et  moins  haute,  ses  clavicules  sont 
moins  courbées,  son  bassin  est  beaucoup  plus  grand.  Les  trous 
des  os  coxà ,  que  l’on  nomme  obturateurs  ,  sont  arrondis  chez 
elle,  et  ovalaires  dans  l’homme;  les  os  des  hanches  sont  plus 
«écartés  l’un  de  l’autre,  et  la  distance  qui  sépare  le  pubis  du 
sacrum,  et  les  tubérosités  sciatiques,  est  plus  grande  dans  un 
fjassin  féminin  que  dans  celui  de  l’homme.  Le  col  du  fémur 
a  une  direction  plus  transversale;  les  trochanters  sont  éloi¬ 
gnés  par  un  espace  plus  considérable. 

M.  Portai  observe  que  dans  les  deux  sexes  la  clavicule 
droite  est  en  général  plus  courbée  que  la  gauche  ;  disposition 
qui  lui  paraît  tenir  à  ce  qu’on  meut  plus  souvent  et  avec  plus 
de  force  l’extrémité  thoracique  droite  que  la  gauche. 

Le  squelette  du  fœtus  et  célui  de  l’enfant  offrent  les  parti-; 
cularités  suivantes  :  plus  grand  volume  de  la  tête  proportion¬ 
nellement  aux  autres  parties,  et  d’autant  plus  manifeste  que 
î’enfant  est  plus  jeune.  Ce  grand  volume  est  l’effet  du  déve¬ 
loppement  du  crâne,  car  la  face  est  très-petite;  les  orbites 
sont  placés  plus  bas  relativement  aux  os  voisins  que  ceux  dé 
l’adulte  ;  le  rachis  du  fœtus  est  presque  droit;  le  bassin  est  re¬ 
marquable  par  sa  petitesse  ;  les  extrémités  supérieures  le  sont 
par  leur  longueur,  proportionnellement  plus  grande  que  celle 
des  extrémités  inférieures;  .Dans  l’âge  adulte,  à  l’époque  où. 
l’accroissement  est  achevé,  la  partie  du  corps,  qui  est  placée 
àudessus  dû  pubis ,  est  à  peu  près  égale  en  hauteur  à  celle  qui 
est  audessous.  Le  squelette  du  vieillard  a  perdu  de  sa  hauteur, 
le  rachis  se  courbe  par  l’affaissement  des  cartilages  inter- ver¬ 
tébraux  et  la  faiblesse  des  muscles  ;  les  os  se  gorgent  de  phos¬ 
phate  de  chaux ,  et  les  cavités  cylindriques  des  os  longs  se  ré¬ 
trécissent  (Ployez,  pour  plus  de  détails  sur  le  squelette  de 
l’homme,  les  articles  bassin,  crâne,  face,  etc.,  de  ce  Dictio- 
naire,  et  la  table  synoptique  du  squelette ,  qui,  comme  tous  les 
ouvrages  de  M.  le  professeur  Chaussier,  est  remarquable  par 
Son  exactitude  et  sa  précision). 

Les  parties  essentielles  du  squelette  sont  ;  on  l’a  vu  ail¬ 
leurs,  la  boîte  cérébrale  et  les  vertèbres.  Quelques  savans  du 
nord  ont  fait  des  recherches  extrêmement  curieuses  sur  l’ana¬ 
logie  qui  existe  entre  une  vertèbre  et  les  os  du  crâne;  Spix , 
dit  M.  Jourdan,  chercha  dans  les  os  de  la  tête,  non-seule¬ 
ment  des  vertèbres,  mais  encore  des  côtes,  un  sternum ,  ua 
22. 
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lmssia ,  et  la  -charpente  des  extrémités  thoraciques  et  pel¬ 
viennes.  Aucun  os  n’a,  suivant  M.  Meckel,  plus  d’analogié 
avec  une  vertèbre,  que  l’occipital  par  sa  forme,  sa  situation  et 
son  développement  ;  sa  portion  basilaire  répond  au  corps  de 
cet  os  ;  ses  portions  articulaire  et  écailleuse  aux  demi -anneaux 
latéraux ,  et  le  trou  occipital  au  trou  vertébral.  Le  sphénoïde, 
et  même  le  temporal  ont  de  l’analogie  avec  une  vertèbre;  il 
existe  aussi  des  rapports  entre  elle  et  le  sternum  et  les  os  des 
membres. 

La  colonne  vertébrale  résulte  de  l’articulation  d’une  suite 
de  pièces  isolées,  plus  ou  moins  cylindriques,  dont  chacune 
se  développe  par  quatre  points  d’ossification.  Ces  os  présen¬ 
tent  dans  leur  intérieur  un  canal  qui  renferme  la  moelle  épi¬ 
nière.  On  le  nomme  supérieur  pour  le  distinguer  d’un  second 
bien  plus  considérable,  qui  reçoit  les  organes  thoraciques  et 
abdominaux ,  et  dont  les  parois  sont  formées  par  les  os  du  bas¬ 
sin,  les  apophyses  transverses  des  vertèbres,  et  des  arceaux 
qui  Lantôt  s’unissent  directement  parleur  extrémité  antérieure, 
et  plus  souvent  sont  unis  par  un  appareil  osseux  spécial ,  le 
sternum.  Voyez  vertèbres. 

L’organisation  des  animaux  est  soumise  à  un  plan  général 
dont  les  modifications  constituent  les  espèces;  il  y  a  unité 
d’organisation  dans  tous  les  animaux  vertébrés.  Démontrer 
cette  loi  fondamentale ,  tel  a  été  le  but  des  immenses  et  im- 
portans  travaux  de  M.  Geoffroy  Saint-Hilaire.  M.  Meckel  a 
établi  celle  autre  loi  :  le  caractère  fondamental  du  type  s’étend 
à- toutes  les  parties  de  l’organisme  et  se  prononce  également 
dans  toutes.  Ce  savant  anatomiste  ajoute  qu-’il' y  a  répétition 
des  mêmes  formes  dans  tout  organisme  quelconque  ;  qu’ainsi 
la  tête  avec  les  vertèbres  du  cou ,  la  cavité  pectorale  avec 
les  vertèbres  lombaires ,  le  sacrum  et  les  os  coxaux  avec  le 
coccyx,  sout  une  triple  répétition  du  type  d’après  lequel  le 
corps  entier  â  été  formé  dans  l’origine  (Voyez  le  Journal  com¬ 
plémentaire  du  Diclionaire  des  sciences  médicales ,  septième 
cahier). 

M.  Geoffroy  Saint-Hilaire ,  comparant  les  uns  aux  autres 
les  os  du  squelette  des  différentes  classes  d’animaux  vertébrés 
afin  de  déterminer  leur  ressemblance,  n’a  pas  examiné  pour- 
savoir  positivement  si  tel  os  d’un  poisson  ou  d’un  oiseau  est 
l’analogue  de  tel  os  d’un  mammifère,  s’il  en  avait  la  forme  et 
s’il  en  remplissait  les  usages,  il  s’est  attaché  spécialement  à 
apprendre  s’il  avait  les  mêmes  relations  avec  les  autres  sys¬ 
tèmes  d’organes.  On  soupçonnait  depuis  longtemps  que  l’or¬ 
ganisation  des  animaux  vertébrés  était  soumise  à  un  type  gé¬ 
néral,  modifié  seulement  dans  les  espèces;  cependant  il  n’é¬ 
tait  pas  possijblp  de  trouver  upç  analogie  de  formes  et  de  rap- 


ports  entre  le  squelette  d’un  mammifère  et  celai  d’un  poisson. 
Les  anatomistes  n’avaient  égard  qu’aux  considérations  de  for¬ 
mes,  de  volume  et  d’usages  des  organes,  ils  les  supposaient 
constantes,  absolues,  tandis  qu’elles  sont  toujours  relatives  , 
individuelles.  Un  organe  prend  une  forme  nouvelle  en  pas¬ 
sant  d’une  classe  à  une  autre  ,  et  cependant  ne  devient  pas  un 
organe  nouveau.  Ce  changement  induisait  les  anatomistes  en 
erreur;  ils  le  méconnaissaient ,  ils  lui  imposaient  un  nom  par¬ 
ticulier.  Comme  ils  étudiaient  les  espèces  une  à  une  ,  les  for¬ 
mes  étaient  tout  pour  eux.  Si  les  formes  et  les  usages  des  os 
varient  beaucoup  dans  les  différentes  classes  d’animaux  ver¬ 
tébrés,  des  considérations  de  cette  espèce  ne  peuvent  servir  à 
établir  des  principes  généraux;  il  n’en  est  pas  de  même  de 
celles  qui  ont  l’ identité  de  relation  pour  objet  ;  elles  portent 
sur  des  similitudes  fondamentales.  Toutes  les  fois  que  deux 
organes  sont  dans  la  même  position ,  dans  les  mêmes  relations 
et  dans  les  mêmçs  dépendances,  ils  sont  semblables.  Ce  grand 
principe  posé,  M.  Geoffroy  Saint-Hilaire  a  ramené  facile-, 
ment  l’organisation  des  animaux  vertébrés  à  un  type  uniforme. 

Les  os  subissent  dans  les  espèces  des  modifications  remar¬ 
quables;  ils  descendent  progressivement  de  leur  plus  haut 
point  de  perfection  à  uii  degré  moyen  ou  intermédiaire. (état 
normal),  et  enfin  à  une  atténuation  rudimentaire.  Dans  le  pre¬ 
mier  état,  leurs  fonctions  sont  propres  et  déterminées;  ils  per¬ 
dent  d’autant  plus  cet  important  caractère  qu’ils  s’éloignent 
davantage  du  maximum  de  leur  développement.  M.  Geoffroy 
Saint-Hilaire  les  étudie  d’abord  lorsqu’ils  sont  classiques  T 
c’est-à-dire,  lorsqu’ils  ont  atteint  tout  le  développement  dont 
ils  sont  susceptibles;  et  parti  de  ce  point,  il  les  suit  dans  leur, 
dégénération  progressive  jusqu’à  ce  qu’ils  soient  descendus  à. 
l’état  rudimentaire,  jusqu’à  ce  qu’ils  n’existent  plus-.  Tel  os- 
qui  dans  telle  classe  d’animaux  ne  remplit  que  des  fonctions 
secondaires,  dans  telle  autre  est  beaucoup  plus  développé, 
beaucoup  plus  complet,  et  prend  un  rôle  important  dans  l’or¬ 
ganisation.  Gîtons  des  exemples.  L’apophyse  coracoïde  de  l’o¬ 
moplate  est  fort  petite  ,  n’existe  qu’à  l’état  rudimentaire  chez 
les  mammifères  ;  elle  prend  un  grand  développement  et-  de¬ 
vient  prépondérante  chez  les  oiseaux.  Il  en  est  de  même  de 
l’apophyse  aeromion  du  même  os,  qui ,  peu  apparente  dans 
les  deux  premières  classes  de  vertébrés  ,  s’élève  à  des  di¬ 
mensions  considérables-  chez  quelques  reptiles.  La  clavicule 
des  poissons  remplit  des  usages  beaucoup  plus  multipliés,  et 
surtout  bien  plus  importans  que  ceux  qui  lui  ont  été  confiés 
dans  les  autres  classes  d’animaux. 

De  la  modification  du  groupement  et  des  formes  d’un  nomr 
bre  très  borué  d’orgaues  ,  résultent  les  différences  que  présent 
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tent  les  diverses  classés  d'animaux  vertébrés  comparées  les  unes 
aux  autres  ;  le  tronc,  partie  variable  dans  ces  animaux,  esî 
attaché,  chez  les  mammifères,  au  milieu  de  la  colonne  verté¬ 
brale  ,  k  sa  partie  antérieure  chez  les  poissons,  k  sa  partie  pos-; 
térieure  chez  les  oiseaux,  et  il  tient  chez  les  reptiles  à  l’un  ou 
à  l'autre  de  ces  modes  d’organisation. 

Le  squelette  des  mammifères  différé  de  celui  de  l'homme  par 
la  circonstance  suivante  qui  est  constante  et  importante  :  les 
germes  osseux  ,  dont  la  réunion  doit  constituer  plus  tard  les' 
os  du  crâne,  les  vertèbres  et  le  sternum,  paraissent  plus  tôt;  et, 
dans  certaines  espèces,  se  joignent  plus  vite  qu’ils  ne  le  font 
dans  l’espèce  humaine.  Mais  ils  restent  séparés  en  plusieurs 
pièces  distinctes  pendant  la  vie  entière  de  l'animal,  tandis 
qu’ils  se  confondent  sur  le  squelette  de  l'homme  adulte  pour 
ne  former  qu’un  seul  os. 

Le  squelette  des  oiseaux  est  l’intermédiaire  qui  lie  celui 
des  mammifères  à  celui  des  poissons.  Ce  dernier  diffère  beau¬ 
coup  du  squelette  des  animaux  qui  appartiennent  à  la  pre¬ 
mière  classe  de  vertébrés  ;  tous  les  organes  de  la  circulation  et 
de  la  respiration  ont  été  entassés  sous  le  crâne  des  poissons. 
On  ne  peut  trouver  aucune  identité  entre  les  os  de  ces  habi- 
tans  des  eaux  et  ceux  des  mammifères ,  si  l’on  n’a  égard  qu’aux 
formes;  cependant  celte  identité  remarquable  existe,  mais  elle 
n’a  été  démontrée  que  dans  la  doctrine  de  l’auteur  de  la  phi¬ 
losophie"  anatomique.  M,  Geoffroy  Saint-Hilaire  a  découvert 
dans  l’opercule,  l’analogue  du  conduit  auditif;  il  ^expliqué  les 
différences  qui  existent  entre  le  sternum  et  l’hyoïde  des  pois¬ 
sons  ,  et  les  mêmes  os  chez  les  oiseaux  et  les  mammifères  ;  il  a 
trouvé  chez  ces  derniers  les  analogues  des  os  pharyngiens  et  des 
arcs  branchiaux.  M.  Geoffroy  n’a  pas  été  moins  heureux  lors¬ 
qu’il  s’est  occupé  des  os  de  l’épaule  sous  le  rapport  de  leur  dé¬ 
termination  et  sous  celui  de  leurs  usages  (V oyez  la  Philoso¬ 
phie  anatomique }. 

Il  a  fait  plus  encore,  s’il  a  démontré  que  les  insectes  sont 
des  animaux  vertébrés  et  possèdent  un  squelette.  Wiliis 
a  énoncé  cette  opinion  qtie  pen  de  physiologistes  parta¬ 
geaient  avant  les  écrits  de  M.  Geoffroy  ,  et  sans  en  âpporT 
ter  les  preuves.  M.  Geoffroy  a  vu  que  tous  les  insectes  se 
ressemblent  en  cela  qu’ils  n’ont  point  de  coeur,  qu’ils  manquent  ' 
de  l’agent  principal  de  la  circulation;  l’appareil  artériel  de¬ 
vient  progressivement  moins  compliqué ,  s’efface  d’autant  plus 
que  l’on  s’éloigne  davantage  des  animaux  dont  l'organisation 
est  la  plus  parfaite;  il  cesse  d’être  chez  lès  insectes,  qui  ce¬ 
pendant  paraissent  avoir  un  squelette  bien  complet.  Un  seul 
appareil  préside  chez  eux  à  la  distribution  des  élëmens  consti¬ 
tutifs  des  organes,  et  cet  appareil  çst  cdmpôsé  de  tous  lés  gau- 
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glions  nerveux  du  prolongement  rachidien.  Un  même  tube 
renferme  et  la  moelle  épinière  et  leurs  organes  abdominaux  ; 
leur  squelette  est  tout  à  fait  exte'rieur,  ils  habitent  en  dedans 
de  leur  colonne  vertébrale .  Six  segtnens  composent  un  insecte; 
le  premier,  pris  jusqu’à  ce  jour  pour  la  tête;  le  second,  qui 
porte  la  première  paire  de  pattes ,  et  le  troisième,  dont  le  prin¬ 
cipal  caractère  est  de  fournir  une  base  à  l’insertion  des  pie- 
mières  ailes, correspondent,  réunis,  au  crâne  des  animaux  ver¬ 
tébrés.  Les  trois  segmens  qui  suivent  peuvent  être  divisés  en 
thorax ,  abdomen  et  coccyx.  Chaque  pièce  dès  insectes ,  dit 
1VL  Geoffroy ,  retrouve  son  semblable  chez  les  animaux  ver¬ 
tébrés;  elle  y  est  toujours  à  sa  place. 

Mais  l’enveloppe  solide  des  insectes  est-elle  une  production 
cornée,  une  peau  dêmi-ossifiée  ou  un  véritable  squelette? 
Tonte  la  question  est  là.  M.  Geoffroy  croit  l’avoir  résolue,  et 
deux  voies  l’ont  conduit ,  les  analogies  de  structure  organique 
et  celle  des  parties  constituantes.  On  trouvera  les  preuves  qu’il 
en  apporte  dans  les  Mémoires  dont  ce  savant  a  enrichi  le  Jour¬ 
nal  complémentaire  du  Dictionaire.  Le  temps  montrera  ce 
qu’il  faut  en  croire;  mais  jusqu’ici  ses  opinions  ne  sont  point 
admises  par  les  Entomologistes.  (uokfxlcok) 

SQUELETTOLOGIE ,  s.  f. ,  scelettologia  :  traité  du  sque¬ 
lette.  P'oyez  ce  dernier  mot,  osteogbapiiie  et  ostéologie » 
tom.  xxxvm,  pag.  484  et  486.  (f.v.m.) 

SQUELETTOPEE,  s.  f.,  des  mots  grecs  ay.ehelov ,  cada¬ 
vre  desséché,  squelette,  et  voiea>,  jefais.  L’art  de  faire ,  de 
préparer  le  squelette;  nom  de  la  partie  de  l’anatomie  pratique 
qui  s’occupe  de  la  préparation  des  os  dont  l’ensemble  consti¬ 
tue  le  squelette. 

L’art  de  faire  les  squelettes  a  dû  naturellement  se  ressentir 
de  l’enfance  où  pendant  un  grand  nombre  de  siècles  est  res¬ 
tée  la  science  de  l’anatomie;  aussi  ne  voyons-nous,  dans  les. 
Annales  de  la  médecine  antique ,  aucun  indice  qui  puisse  nous, 
porter  à  penser  que  les  anciens  médecins  se  soient  jamais  oc¬ 
cupés  à  rassembler  et  à  étudier  collectivement  l’ensemble  des 
os  qui  constituent  la  charpente  du  corps  humain.  Ce  n’est  pas 
que,  d’après  un  passage  de  Pausanias  ,  lib.  rv,  cap.  n  ,  p.  8o3, 
quelques-uns  n’aient  pensé  qu’Hippocrate  avait  fait  présent  au 
temple  d’Apollon  d’un  squelette  d’airain,  ce  qui  supposerait 
que  ce  squelette  aurait  été  fait  d’après  un  modèle  pris  dans  la 
nature  ;  mais  il  est  évident  que  Pausanias  n’a  nullement  voulu 
parler  d’un  squelette  d’airain  représentant  l’ensemble  des  os 
desséchés  et  dépouillés  de  leurs  chairs,  mais  bien  d’une  statue 
4’un  homme  décrépit  et  agonisant,  dont  les  traits  donnaient 
l’image  et  l’apparence  de  ce  que  les  médecins  appellent  face 
hippocratique. 
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On  a  aussi  parlé  d’un  nombre  prodigieux  de  squeieu.es  que 
conservaient  les  anciens  Egyptiens,  et  dont  ils  entouraient, 
dans  leurs,  solennités ,  les  lieux  de  leurs  festins,  afin  que  la 
vue  des  restes  de  leurs  ancêtres  vînt  au  milieu  de  leurs  fêtes 
et  de  leur  joie,  leur  rappeler  la.loj  qui  condamné  tous  les  hom¬ 
mes  à  la  mort.  Mais  il  est  aisé  de  se  convaincre  que  ces  pré¬ 
tendus  squelettes  étaient  ou  bien  les  corps  entiers  desséchés  et 
conservés  ainsi  par  des  procédés  qui  ne  sont  pas  parvenus  j  us¬ 
qu’à  nous,  ou  plus  probablement  encore  des  statues  de  bois 
sculptées  et  peintes  avec  art,  et  faites  à  la  ressemblance  de 
leurs  pères.  Les  termes  dont  Hérodote  et  même  Plutarque  se 
servent,  dans  les  lieux  où  ils  en  parlent,  ne  peuvent  laisser  le 
moindre  doute  à  cet  égard. 

Il  faut  arriver  au  temps  des  Ptolémées  pour  trouver  dans 
l’histoire  de  la  médecine  quelques  détails  sur  les  premiers 
squelettes  naturels  dont  il  soit  fait  mention.  Galien  rapporte 
qu’il  existait  alors  à  Alexandrie  deux  squelettes, qui  faisaientdê 
(cette  ville  le  rendez-vous  de  tous  ceux  qui  désiraient  acquérir 
de  l’habileté  dans  la  science  anatomique.  Mais  le  récit  que  cet 
auteur  fait  de  la  manière  dont  on  s’étaît  procuré  ce  s  squelettes 
fait  voir  combien  peu  ,  même  alors,  était  avancée  la  science 
de  la  squeleltopée.  L’un  d’eux,  en  effet,  avait  été  préparé  par 
les  oiseaux  de  proie  qui  en  avaient  dévoré  les  chairs;  et  l’au¬ 
tre  avait  été  trouvé  dans  un  sarcophage r qui,  après  avoir  été 
longtemps  battu  par  les  flots  duNii,  s’était  enfin  trouvé  jeté'sur 
le  rivage.  Telles  étaient  les  deux  pièces  anatomiques  qui  long* 
temps  ont  fait  regarder  Alexandrie  comme  la  première  ville 
du  monde  où  l’on  pût  étudier  la  structure  du  corps  humain. 

Il  ne  paraît  pas  que ,  depuis  ce  temps ,  la  science  ostéologr- 
que  ait  fait,  ainsi  que  le  reste  de  l’anatomie,  des  progrès  bien 
lemarquables  jusqu’à  la  renaissance  des  lettres  en  Europe. 
Les  ténèbres  de  l’ignorance,  et  de- la  barbarie  répandues  pen¬ 
dant  tant  de  siècles  sur  le  monde  entier;  les  préjugés  fâcheux 
qui,  portant  jusqu’à  l’excès  le  respect  que  l’on  doit  aux  restes 
de  nos  semblables,  ne  souffraient  même  pas  qu’on  y  cherchât 
les ,  connaissances  nécessaires  au  soulagement  des  infirmités 
humaines,  toutes  ces  causes  ne  permirent  qu’avec  peine  au 
génie  naissant  des  sciences,  d'éclairer  de  son  flambeau  celle  qui 
devait  bientôt  pénétrer  si  avant  dans  le  merveilleux  méca¬ 
nisme  de  l’organisation  humaine.  Dans  le  seizième  siècle ,  Ve- 
sale,  encore  jeune,  manquant  de  guide  dans  une  science  dont 
il  était  appelé  à  être  le  créateur,  se  voyait  réduit  à  chercher 
dans  les  monceaux  d’ossemens  retirés  des  cimetières,  les  élé- 
mens  de  l’étude  à  laquelle  l’entraînait  son  goût  et  son  génie. 
Bientôt,  cependant,  plus  hardi,  il  sut  se  procurer  des  pièces 
moins  défectueuses  en  préparant  lui- même  les  os  des  cadavres 
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idcs’malfaitenrs  livrés  a  la  justice  ;  son  exemple  ne  tarda  pas  à  être 
suivi  par  un  grand  nombre  de  médecins,  tant  en  France  qu’en 
Italie,  et  les  lois  permirent  enfin  expressément  les  dissections 
et  les  préparations  des  os  même  par  la  méthode  de  l’ébullition, 
qui,  pendant  longtemps  avait  inspiré  une  répugnance  plus 
marquée  qu’aucune  autre  manière  de  préparer  les  os.  Kojez 
anatomie  (  histoire  de  l’anatomie),  dissection. 

Depuis  deux  siècles,  le  goût  et  l’étude  de  l’anatomie  se  ré¬ 
pandant  de  plus  en  plus,  les  connaissances  ostéologiques  sont 
aussi  devenues  de  plus  en  plus  nécessaires,  et  par  conséquent 
l’art  de  préparer  les  os  a  fait  depuis  ce  temps  des  progrès  tels 
qu’il  semble  difficile  d’y  ajouter  aujourd’hui  beaucoup  de 
choses  importantes.  Nous  allons  essayer  de  donner  ici  le  précis 
des  résultats  auxquels  on  est  parvenu  après  tant  d’essais  et  de 
travaux  qu’ont  entrepris  en  ce  genre  tous  les  hommes  célèbres 
qui  se  sont  livrés  à  l’étude  de  l’anatomie ,. et  particulièrement  à 
l’anatomie  pratique  et  aux  dissections. 

Les  connaissances  nombreuses  relatives  aux  diverses  prépa¬ 
rations  nécessaires  pour  l’étude  complette  de  l’ostéologie  ont 
été  parfaitement  exposées  dans  une  thèse  soutenue  en  1819, 
par  M.  Jules  Cloqaet,  à  l’occasion  du  concours  pour  la  place 
de  chef  des  travaux  anatomiques  de  la  faculté  de  médecine  de 
Paris.  Ce  travail  contient  à  peu  près  tout  ce  que  l’on  sait  sur 
les  soins  à  donner  à  la  préparation  des  diverses  parties  du  sys¬ 
tème  osseux;  aussi  va-t-il  servir  de  base  à  ce  que  nous  allons 
en  dire  ici.  Nous  ferons  d’ailleurs  tous  nos  efforts  pour  nous 
maintenir  dans  les  bornes  convenables  à  la  nature  de  l’ouvrage 
dont  cet  article  fait  partie. 

Dans  les  diverses  préparations  qu’il  fait  subir  aux  os ,  l’ana¬ 
tomiste  a  pour  but,  i°.  d’étudier  leur  conformation  externe, 
leur  structure  interne,  leur  composition  chimique,  leur  mode 
de  développement  et  les  altérations  pathologiques  dont  iis 
sont  susceptibles;  20.  de  connaître  leurs  connexions,  leurs  rap¬ 
ports  et  les  mouvemens  qu’ils  peuvent  exécuter  les  uns  sur  les 
autres;  3°.  enfin,  de  faire  voir  la  disposition  des  diverses  ca¬ 
vités  qu’ils  forment  par  leur  réunion.  Nous  allons  faire  con¬ 
naître,  dans  autant  d’articles  distincts,  les  procédés  à  mettre 
en  usage  pour  atteindre  ce  triple  but.  Le  premier  comprendra 
ce  qui  est  relatif  à  la  préparation  des  os  séparés  les  uns  des 
autres  ;  dans  le  second,  nous  traiterons  de  la  manière  de  pré¬ 
parer  ces  os  réunis  ou  de  les  réunir  lorsqu’ils  ont  été  préparés 
séparément ,  ce  qui  constitue  l’art  de  la  squelettopée  propre¬ 
ment  dite;  enfin,  le  troisième  enseignera  les  différentes  coupes 
du  squelette  ou  de  ses  parties ,  qu’il  est  nécessaire  de  pratiquer 
pour  bien  voir  la  disposition  des  os  dans  les  diverses  cavités 
qu’ils  forment  en  s’unissant  les  uns  aux  autres. 
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Pont  toutes  ces  préparations ,  l’anatomiste  met  en  usage  des 
instrumens  nombreux  et  variés,  dont  les  principaux  sont  des 
scalpels  de  diverses  formes ,  et  le  plus  souvent  forts  et  a  courte 
lame,  des  ciseaux,  des  gouges,  des  burins,  des  scies  à  main  et 
à  arbres,  des  cisailles,  des  pinces  et  des  tenailles  incisives,  des 
érignes,  des  râpes ,  des  limes  de  diverses  formes,  des  rugines  , 
des  trépans,  des  forets,  des  marteaux ,  des  étaux,  etc, 

article  premier.  Préparations  des  os ,  propres  à  faire  con¬ 
naître  leur  conformation ,  leur  structure ,  etc. 

i°.  Les  préparations  à  l’aide  desquelles  on  rend  appareille  la 
conformation  extérieure  des  os  consistentdansleur  excarnation 
et  leur  blanchiment  ou  déalbation.  Pour  éviter  les  répétitions 
inutiles,  nous  renverrons,  pour  ces  deux  objets ,  à  ce  qu’en  a  dit, 
au  mot  dissection,  un  des  collaborateurs  les  plus  recommanda¬ 
bles  de  ce  Dictionaire  (  Voyez. le  mot  dissection).  Nous  croyons 
cependant  nécessaire  de  faire  connaître  relativement  au  choix 
du  sujet  et  à  quelques  autres  points  qui  regardent  ces  prépa¬ 
rations,  quelques  règles  que  nous  n’y  voyons  pas  indiquées. 
Lorsqu’on  veut  obtenir  des  os  bien  conformés,  bien  blancs  et 
exempts  de  toute  espèce  d’altérations  dans  leur  tissu,  il  faut 
préparer  cèux  d’un  cadavre  maigre,  autant  que  possible  infil¬ 
tré  et  mort  d’une  maladie  qui  n’a  porté  aucune  impression  sur 
la  substance  des  os,  comme  en  portent  le  rachitisme,  le  scor¬ 
but,  le  vice  syphilitique,  etc.  On  peut,  avant  d’entreprendre 
la  préparation  d’un  squelette,  juger  de  l’état  de  blancheur 
des  os ,  en  faisant  à  la  peau  qui  recouvre  la  face  interne  du  tibia 
une  incision  longitudinale,  et  en  ruginant  l’os  dans  une  petite 
étendue.  Si  le  périoste  se  détache  facilement,  si  l’os  est  lissé 
et  d’un  blanc  légèrement  bleuâtre,  ces  caractères  indiqueront 
que  le  sujet  est  propre  à  fournir  une  belle  préparation. 

L’âge  des  sujets  que  l’on  choisira  sera  relatif  à  l’espèce 
d’étude  que  l’on  veut  faire  sur  les  os.  On  sait  que  l’ossifica¬ 
tion  n’est  parfaite  que  vers  l’âge  de  dix-huit  à  vingt  ans,  quel- 
quelquefois  plus  tardj  et  que  les  os  des  vieillards,  après  cin¬ 
quante  ou  cinquante-cinq  ans,  commencent  à  éprouver,  dans 
leur  conformation  ,  des  altérations  remarquables,  et  qu’il  n’est 

Îias  de  notre  objet  d’exposer  ici  :  aussi ,  pour  étudier  la  con¬ 
ormation  naturelle  et  parfaite  du  système  osseux,  doit-on 
choisir  un  sujet  entre  l’âge  de  trente  et  celui  de  cinquante 
ans. 

Le  temps  pendant  lequel  les  os  doivent  rester  à  macérer  est 
assez  difficile  à  déterminer,  parce  qu’il  doit  varier  suivant  la 
saison  et  suivant  l’âge  du  sujet,  En  été,  quatre  ou  cinq  mois 
suffisent  ordinairement  pour  les  os  d’un  adulte  ;  il  en  faut  sept 
Ou  huit  en  hiver.  Les  os  des  enfans  doivent  macérer  moins 
longtemps ,  tandis  que  ceux  des  vieillards  demandent  une  plus 
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{ongne  macération.  On  connaîtra  que  cette  dernière  est  corii- 
plette,  lorsque  les  parties  fibreuses  se  sépareront  aisément  des 
os,  et  que  les  fibro-cartilages  intervertébraux  et  les  ligamens 
jaunes  abandonneront  facilement  les  vertèbres.  M.  Cloquet 
indique,  pour  la  macération ,  un  procédé  à  l’aide  duquel  on 
obtient  cet  effet  beaucoup  plus  promptement;  il  consiste, 
dit  il,  «  à  mettre  les  os,  encore  en  grande  partie  recouverts 
de  parties  molles,  dans  un  baquet  yide,  dont  on  lutê  avec 
soin  le  couvercle,  et  dans  lequel  on  ne  met  que  deux  ou  trois 
litres  d’eau.  La  dissolution  putride  des  parties  molles  se  fait 
dans  l’air  humide  qui  les  entoure,  en  six  semaines  ou  deux 
mois.  On  ouvre  le  baquet,  on  le  remplit  d’eau  ,  et  au  bout  dé 
huit  ou  dix  jours,  les  os  sont  suffisamment  macérés ,  et  de¬ 
viennent  même  plus  blancs  que  par  les  procédés  ordinaires 
de  la  macération  »  (  Dissert,  citée ,  pag.  4)- 

M.  Bogros  avance,  dans  sa  Dissertation  pour  le  concours  dé 
la  place  de  chef  des  travaux  anatomiques  (  Paris  1819) ,  qii’uQ' 
moyen  pour  donner  aux  os  plus  de  blancheur,  qui  lui  a  sou¬ 
vent  réussi,  consiste  à  les  faire  bouillir  dans  une  forte  disso¬ 
lution  de  savon ,  immédiatement  après  les  avoir  retirés  de  là 
macération.  On  prolonge  l’ébullition  pendant  quatre  heures, 
en  ajoutant  de  l’eau  chaude  à  mesure  qu’elle  s’évapore;  et  at¬ 
tendant  ensuite  l’entier  refroidissement  avant  de  retirer  les  0$ 
de  l’eau,  on  les  lave  plusieurs  fois  dans  l’eau  froide,  et  on  les 
fait  sécher  promptement,  en  les  arrosant  souvent  d’acide  mu¬ 
riatique  oxygéné  (  chlore  liquide  )  ou  d’eau  de  javelle. 

2°.  Les  préparations  relatives  à  la  structure  des  os  compren¬ 
nent  les  différentes  coupes  propres  à  faire  voir  la  disposition 
de  leur  tissu  ;  la  dissection  de  leurs  vaisseaux  ,  de  leurs  nerfs, 
du  périoste;  enfin,  la  séparation  de  leur  parenchyme  gélati¬ 
neux. 

Il  est  nécessaire,  pour  rendre  apparente  la  disposition  de 
la  fibre  osseuse  dans  les  différentes  parties  des  os,  de  les  cou¬ 
per  dans  diverses  directions.  Les  ps  longs  doivent  être  sciés 
suivant  leur  longueur  et  leur  épaisseur,  au  moyen  d’une  Scié 
à  main  dont  la  lame  est  moins  épaisse  vers  le  dos  que  du  côté 
des  dentelures,  ou  eucore  d’une  scie  à  arbre,  dont  la  lame  mo¬ 
bile  peut  à  volonté  être  placée  dans  une  direction  parallèle 
ou  perpendiculaire  à  çeiie  de  l’arbre.  Au  moyen  de  la  coupe 
longitudinale ,  on  aperçoit  la  disposition  des  tissus  compacte , 
celluleuse  et  réticulaire;  la  forme  et  les  dimensions  du  canal 
médullaire.  La  coup e  transversale ,  faite  à  différentes  hauteurs 
des  os,  fait  également  voir  ces  divers  objets ,  mais  sous  des 
points  de  vues  différens. 

Les  os  larges  et  les  os  courts  doivent  être  sciés  dans  plu¬ 
sieurs  directions  diverses  et  varices,  pour  qu-’on  puisse  obser- 
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ver ,  clans  leurs  diffe’rens  points ,  la  disposition  de  leurs  tissus; 
le  rapport  d’épaisseur  •  des  différentes  substances,  etc.  Il  est 
également  convenable  de  pratiquer  des  coupes  longitudinales 
et  transversales  sur  les  diverses  parties  des  os  dont  l’étude  doit 
être,  pour  l’anatomiste,  l’objet  d’une  attention  .spéciale  ;  tels 
sont  les  têtes  des  os  longs,  les  diverses  apophyses,  les  cavités 
articulaires  ou  non  articulaires ,  les  canaux  de  transmission,  etc. 
.Toutes  ces  coupes  seront  préalablement  indiquées  sur  l’os  par 
une  ligne  tracée  avec  une  substance  colorée  quelconque ,  et 
qui  servira  à  guider  d’une  manière  parfaitement  exacte  les 
traits  dp  la  scie.  Sans  cette  précaution ,  elle  se  dévierait  néces¬ 
sairement  d’un- côté  ou  d’un  autre.  .Cés  diverses  coupes  étant 
faites,  il  est  très-facile  de  réunir  les  différentes  pièces  qui  en 
résultent  au  moyeu  de  charnières  qui  permettent  de  les  séparer 
et  de  les  rassembler  à  volonté  par  de  petits  crochets.  De  celte 
manière,  on  a  des  os  sur  lesquels  on  peut  tour  à  tour  étudier 
la  conformation  extérieure  et  la  structure  intérieure  de  ces  or¬ 
ganes. 

Un  moyen  très-convenable  pour  découvrirla  substance  spon¬ 
gieuse  des  os  plats  et  des  os  courts  consiste  à  détruire  avec 
précaution,  au  moyen  delà  râpe,  la  couche  de  substance 
compacte  qui  la  recouvre;  cette  préparation  est  très-propre  à 
donner  une  idée  exacte  de  la  disposition  de  ce  tissu. 

Pour  préparer  et  conserver  les  vaisseaux  sanguins  qui  ap¬ 
partiennent  aux  os,  on  commencera  par  faire  sur  un  sujet 
jeune,  maigre  et  infiltré,  et  par  les  troncs  principaux  qui 
fournissent  ces  vaisseaux,  des  injections  rouges ,  fines,  et  que 
l’on  fera  pénétrer  jusque  dans  les  ramifications  capillaires. 
Les  injections  qui  réussissent  le  mieux  sont,  i°.  le  vernis  à 
l’alcool  coloré  avec  le  vermillon,  et  dont  on  obtient  la  dessic¬ 
cation  en  poussant  après  lui,  dans  les  mêmes  vaisseaux,  une 
injection  plus  grossière  et  très-susceptible  de  se  solidifier; 
3°.  l’ichlyocolle  colorée  également  avec  le  vermillon.  Cette 
dernière  est  très-pénétrante;  mais  elle  offre  l’inconvénient  de 
se  rétracter  considérablement  en  se  desséchant,  et  de  rendre 
ainsi  les  vaisseaux  beaucoup  plus  petits  qu’ils  n’étaient  aupa¬ 
ravant.  L’injection  étant  faite  et  solidifiée,  on  dissèque  et  on 
isole  les  vaisseaux  qui  entourent  l’os,  tant  ceux  qui  fournis¬ 
sent  les  rameaux  qui  s’introduisent  par  les  conduits  nourri¬ 
ciers,  /que  ceux  qui  se  ramifient  en  forme  de  lacis  sur  le 
périoste;  on  fait  dégorger  la  pièce  pendant  quelques  jours 
dans  de  l’eau  très-propre,  et  cette  préparation  desséchée  sert 
à  démontrer  le  système  vasculaire  extérieur  de  l’os. 

Pour  en  découvrir  les  vaisseaux  intérieurs  ,  après  avoir 
fait  subir  aux  vaisseaux  extérieurs  les  préparations  que  nons 
venons  d’indiquer,  on  emploie  ordinairement  diverses  coupes 
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et  autres  dissections  :  elles  consistent ,  pour  les  os  longs ,  à  scier 
ceux-ci  longitudinalement  en  deux  parties  égales,  dont  l’une 
contienne  les  troncs  vasculaires  principaux  ;  à  laver  ces  pièces 
à  grande  eau  ,  et  à  en  retirer  la  moelle  au  moyen  d’une  brosse 
douce  trempe'e  dans  une  eau  alcaline  ou  savonneuse.  L’ou 
rend  de  cette  manière  apparentes  les  ramifications  des  vais¬ 
seaux  principaux  qui  se  distribuent  dans  l’intérieur  du  canal 
médullaire;  on  découvre  également  les  ramifications  des  vais¬ 
seaux  des  extrémités  des  os,  en  retirant  le  sang  et  le  suc  mé¬ 
dullaire  qui  remplissent  les  cellules  du  tissu  spongieuxde  ces 
extrémités,  en  soumettant  ces  parties  à  des  lotions,  d’eau  de 
savon  que  l’on  pousse  fortement  dessus  avec  une  petite  seringue 
en  plomb  :  on  n’à  plus  ensuite  qu’à  dessécher  promptement  la 
pièce  et  à  la  vernir. 

Pour  découvrir  les  vaisseaux  intérieurs  des  os  plats,  ceux  de 
l’extérieur  étant  préparés  comme  nous  l’avons  dit,  on  enlève 
avec  le  ciseau,  la  scie,  la  gouge  ou  la  râpe,'  les  couches  de 
substance  osseuse  qui  recouvrent  les  rameaux  qui  pénètrent 
dans  le  tissu  des  os. 

Mais  un  procédé  bien  plus  avantageux  pour  faire  apercevoir 
la  disposition  des  vaisseaux  intérieurs  dés  os-,  est  celui  qui 
consiste  à  les  injecter  avec  une  matière  qui  ait  là  propriété  dé 
résister  longtemps  à  l’action  de  l’eau,  telle, ‘par  exemple, 
qu’un  mélange  de  vernis  à  l’alcool ,  de  térébenthine  liquide  et 
de  noir  de  fumée.  On  soumet  ces  os  à  une  longue  macération, 
et  on  les  blanchit  ensuite  sur  le  pré  ;  On  éh  enlève  le  phosphaté 
de  chaux  en  les  traitant  par  l’acide  muriatique  affaibli  ;  on  les 
ïavèqt  on  les  fait  s.édïelv  La  dessiccation  donne  à  leur  paren¬ 
chyme  gélatineux  une  transparence  que  l’on  augmente  encore 
en -les  recouvrant,  d’une  couche  de  vernis,  et  qui  permet 
d’apercevoir  parfaitement  les  ramifications  et  la  disposition 
des  vaisseaux  qui  rampent  dans  la  substance  osseuse. 

On  11’a  pu  jusqu’ici- suivre,  dans  l’intérieur  des  os,  d’autres 
nerfs  que  ceux  da  trisplancbnique  qui  accompagnent  l’artère 
nourricière  principale  des  principaux^  os  longs.  Il  faut  ,  pour 
suivre  ces  nerfs,  remplir  les  artères  d’une  injection  grasse  très- 
ipénétrante,  laisser  macérer  pendant  deux  ou  trois  jours  dans 
l’alcool  à  i8°  les  os  dont  on  a  conservé  ces  artères ,  les  plonger 
ensuite  dans  l’acide  muriatique  affaibli,  et,  quand  ils  sont  tout 
à  fait  ramollis,-  les  remettre  une  seconde  fois  et  pendant 
•vingt-quatre  heures  dans  l’alcool. 

Préparation  du  périoste.  Nous  donnerons,  d’après  M.  CIo- 
quet,  le  procédé  suivant  comme  un  de  ceux  qui  conservent  le 
mieux  à  cette  membrane  sa  forme  et  sa  disposition  naturelle 
•dans  les  os  longs  :  Ou  prend  un  de  ces  os  dont  le  périoste  a  été 
préalablement  injecté  avec  le  vernis  à  l’esprit-de-vin  coloré 


avec  le  vermillon;  on  en  sépare  les  parties  molles  eh  e'Vitant^ 
avec  le  plus  grand  soin,  d’endommager  le  périoste;  on  fait  à 
cette  membrane  une  incision  longitudinale  à  peu  près  dans 
toute  la  longueur  de  l’os,  et  sur  une  de  ses  faces  où  le  périoste 
est  le  moins  adhérent.  Avec  le  manche  d’un  scalpel  on  détache 
cette  membrane  fibreuse  de  chaque  côté,  en  écartant  les  lam¬ 
beaux  de  l’incision;  avec  des  tenailles  incisives  on  coupe  l’os 
ën  deux  vers  son  milieu;  on  fait  ensuite  sortir,  les  bouts  de 
chaque  fragment  par  l’incision  du  périoste  qu’on  achève 
d’isoler  de  l’os  jusqu’auprès  de  leurs  extrémités  ;  on  scie  cha¬ 
cune  des  moitiés  de  l’os  le  plus  près  possible  de  leur  surface 
articulaire,  et  par  là  on  conserve  le  périoste  sous  l’apparence 
d’un  canal  fendu  longitudinalement  et  adhérent ,  par  ses  deux 
extrémités,  aux  portions  d’os  que  l’on  a.  conservées  :  après 
avoir -lavé  la  pièce,  on  la  fait  dessécher,  et;  tirant  fortementen 
sens  contraire  les  deux  extrémités,  on  rapproche  les  lèvres  de 
l’incision  ,et  on  conserve  à  Ja  membrane  la  forme  cylindrique 
qu’elle  a  naturellement.  On  donne  à  ce  périoste  plus  d’épais¬ 
seur,  plus  d’éclat  et  de  solidité  en  l’enduisant ,  pendant  la 
dessiccation ,  de  plusieurs  couches  d’ichlypGplle  qui  le  rendent 
assez  fort  pour  soutenir  perpendiculairement  et  sans  ployer  les 
deux  pièces  osseuses  qui  lui  sont  adhérentes. 

Le  périoste  des  os  plats,  celui  du  crâne  en  particulier,  peut 
Se  préparer  par  un  procédé  analogue  et  plus  facile  encore  :  on 
doit  choisir  pour  cette  sorte  de  préparation. des  sujets  jeunes. 
Qn  sait,  en  effet,  que  cette  membrane  est  d’autant  moins 
adhérente  aux  os,  que  les  sujets  sont  moins  avances  en  âge. 

Quand  on  veut  obtenir  séparément  le  parenchyme  gélati¬ 
neux  des  os  ,  on  y  parvient  en  enlevant  à  ce  parenchyme,  au 
moyen  de  l’acide  muriatique  ou  hydrochloriqne,  tout  le  phos¬ 
phate  de  chaux  contenu  dans  ses  aréoles;  pour  bien  réussir, 
ou  choisit  des  os  qui  ont  macéré  pendant  longtemps  :  ceux  qui 
soutirais  ou  incomplètement  macérés  donnent  un  parenchyme 
jaune  ou  brunâtre;  on  les  plonge  dans  de  l’eau  qui  contient 
un  vingtième  d’acide  muriatique,  et  on  les  y  maintient  jusqu’à 
ce  qu’ils  soient  flexibles  dans  toutes  leurs  parties,  en  ayant  le 
soin  de  s’assurer  si  l’acide  ne  se  trouve  pas  saturé  avant  la  fin 
de  l’opération;  dans  ce  cas  ,  on  en  ajoute  de  nouveau ,  mais  en 
très-petite  quantité.  Quand  on  est  bien  assuré  que  les  os  sont 
dépouillés  de  tout  leur  phosphate  calcaire,  on  les  retire;  on 
les  plonge  quelques  inslans  dans  .de  l’eau  tiède  pour  les  dé¬ 
pouiller  de  tout  ce  qu’ils  peuvent  retenir  d’acide  :  il  ne  reste 
plus  qu’à  les  essuyer,  les  laver  à  grande  eau  ou  dans  un  cou¬ 
rant  d'eau  froide  et  vive.  Desséchées  à  l’air  libre  et  sec,  ces 
substances  conservent  parfaitement  leur  forme  primitive ,  pren« 
fient  une  couleur  d’un  blanc  brunâtre  et  une  demi-transpa- 
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i'ënCe  qui  laissé  apercevoir  leurs  fibres,  la  disposition  de  leur 
tissu,  les  canaux  et  les  vaisseaux  qui  les  parcourent,  etc. 

3  Préparations  relatives  à  la  composition  chimique  des  os. 
Elles  comprennent  les  divers  procédés  que  l’analyse  chimique 
emploie  pour  démontrer  les  différentes  substances  dont  ces 
organes  sont  composés^  Ces  opérations  sortent  du  domaine  de 
l’anatomiste,  et  ne  doivent  point  nous  occuper  spécialement 
ici;  leur  connaissance  fait  partie  de  l’étude  générale  des  os. 
Voyez  le  motos,  tom.  xxxvhi,  p.  362. 

4°.  Préparations  relatives  au  développement  dès  os.  La 
partie  de  l’ostéologie  qui  s’occupe  d’étudier  le  développement 
des  os ,  et  les  différens  caractères  que  présentent  leur  forme , 
leur  volume,  leur  organisation,  leurs  points  d’ossification, 
demande,  de  la  part  de  l’anatomiste,  uue  longue  série  de 
pièces  préparées  sur  des  os  d’embryons,  de  fœtus,  d’enfans* 
d’adultes  et  de  vieillards*  soit  que  ces  os  soient  réunis  et  pré¬ 
sentent  les  modifications  qu’on  observe  dans  les  connexions  des 
os  à  ces  différentes  époques,  soit  qu’on  les  prépare  séparément 
pour  étudier  chaque, pièce  du  système  osseux  en  particulier. 

Pour  préparer  les  os  d’embryons  et  de  foetus,  séparés  les  uns 
des  autres,  on  commencera  par  faire  macérer  les  sujets  tout 
entiers  dans  de  l’eau;  et  cette  préparation  préliminaire  qui,  en 
été,  demande  cinq  ou  six  semaines  pour  un  fœtus  à  terme,  est 
parfaite  au  bout  de  deux  ou  trois  jour^  pour  les  plus  petits 
embryons,  Ainsi  macérés,  les  ps  se  séparent  facilement  des 
parties  molles;, on  les  nettoie,  et,  pour  faciliter  leur  étude,  on 
les  dispose  ordinairement  sur  une  tablette  sur  laquelle  on  les 
colle  ou  on  les  attache  avec  des  fils  de  fer  très-fins.  Ou  les  place 
sur  trois  lignes  parallèles;  savoir,  les  os  impairs  dans  le  mi¬ 
lieu  et  sur  la  même  ligne;  de  chaque  côté*  les  os  impairs ,  en 
ayant  soin  de  présenter  les  uns  vus  d’un  côté,  et  les  autres  par 
.Jour  face  opposée.  On  doit  préparer  ainsi  un  grand  nombre  de 
.séries  d’os  de  fœtus  à  toutes  les  époques  de  la  gestation,  et  rte 
manquer  jamais  d’indiquer  exactement  leur  âge  sur  la  tablette 
sur  laquelle  on  les  dispose. 

Le  développement  des  os  chez  les  enfans,  les  adultes  et  les 
vieillards;  les  différences  qu’ils  présentent  chez  l’homme  et 
chez  la  femme,  demandent  aussi,  pour  être  étudiés,  que  l’on 
prépare,  d’après  les  règles  indiquées,  les  os  sur  des  sujets  à 
toutes  les  époques  de  la  vie*  en  en  déterminant  toujours  l’âge 
avec  la  plus  exacte  précision.  Leur  préparation  ne  présente, 
du  reste,  rien  de  remarquable.  Voyez  les  mots  ostéogénie , 
■oste'ose,  ainsi  que  le  travail  précieux  que  M.  le  professeur 
JBéclard  a  fait  insérer  sur  ce  sujet  dans  le  Nouveau  Journal  de 
médecine,  t.  iv. 

5°.  Préparations  relatives  aux  maladies  des  os.  On  ne  peut 
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donner  aucune  règle  pre'cise  et  particulière  relative  à  la  prépa¬ 
ration  et  à  la  conservation  des  pièces  sur  lesquelles  on  observe 
les  altérations  morbides  si  nombreuses,  auxquelles  est  sujet  le 
système  osseux.  La  macération,  l’ébullition,  la  dessiccation , 
les  injections,  les  coupes  variées,  la  conservation  dans  des 
liqueurs  appropriées,  sont  autant  de  procédés  dont  l’anato¬ 
miste  et  le  médecin  pathologiste  doivent  se  servir  tour  à  tour, 
et  varier  suivant  les  circonstances ,  selon  leur  habileté  et  leur 
génie. 

article  second.  Préparations  propres  à  faire  connaître  les 
connexions  des  os  et  les  mouvemens  dont  ils  sont  susceptibles. 
Ces  préparations  ont  pour  but  de  présenter  l’ensemble  ou  l’as¬ 
semblage  des  os  qui  Constituent  le  squelette.  Dans  le  squelette , 
les  os  peuvent  être  unis  par  leurs  liens  naturels  ou  leurs  iiga- 
mens,  et  il  prend  alors  le  nom  de  squelette  naturel;  ovl  bien 
les  os,  préparés  d’abord  isolés  les  uns  des  autres,  sont  réunis 
ensuite  par  des  moyens  mécaniques,  et  cet  assemblage  prend 
le  nom  de  squelette  artificiel.  Nous  allons  parler  successive¬ 
ment  de  la  préparation  des  squelettes  naturels  et  des  squelettes 
artificiels. 

1.  Squelettes,  naturels.  Les  préparations  des  squelettes  natu¬ 
rels  sont  indispensables  pour  pouvoir  observer  exactement  les 
rapports  des  os  dans  leurs  articulations  ;  pour  conserver  la 
forme  et  les  dimensions  des  grandes  cavités  que  les  os  forment 
par  leur  réunion;  enfin,  pour. présenter  réunis  les  os  qui, 
comme  ceux  des  très- jeunes  sujets,  ne  se  prêtent  pas  aux 
moyens  de  la  réunion  artificielle; 

On  doit  préparer  des  squelettes  naturels  d’adultes  et  de 
fœtus. 

La  saison  la  plus  favorable  pour  ces  grandes  préparations, 
est,  sans  contredit,  le  printemps  :  en  hiver,  les  os  se  dégor¬ 
gent  mal ,  et  la  dessiccation  ne  peut  s’en  faire  qu’à  l’aide  de  la 
chaleur  artificielle;  en  été,  les  chaleurs  trop  fortes  rendent  in¬ 
finiment  pénible  la  dissection  prolongée  de  parties  nombreuses 
dont  la  putréfaction  ne  tarde  pas  à  s’emparer. 

Pour  Jes  squelettes  d’adultes,  le  choix  du  sujet  étant  fait 
d’après  les  règles  que  nous  avons  indiquées,  on  s’occupe 
d’abord  de  vider  les  grandes  cavités;  pour  celle  du  crâne,  on 
pratique ,  au  moyen  du  trépan  ou  du  ciseau,  une  ouverture  à 
la  partie  supérieure  et  moyenne  de  la  tête;  on  introduit  par 
cette  ouverture  une  curette  avec  laquelle  on  délaye  et  on  fait 
sortir  toute  la  masse  cérébrale,  en  se  servant,  s’il  est  néces¬ 
saire,  d’injections  détersives.  La  même  ouverture  sert  à  intro¬ 
duire,  dans  le  canal  vertébral ,  une  longue  tige  de  fer  flexible, 
aplatie  et  recourbée  à  son  extrémité,  et  au  moyen  de  laquelle 
on  triture  la  moelle  épinière  et  on  en  retire  une  partie  :  le  reste 
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de  cet  organe  pulpeux  se  relire  par  les  trous  de  conjugaison, 
et  par  la  partie  inférieuretdu  canal  sacré  auquel  on  pratique 
une  petite  ouverture.  On  facilite  la  sortie  de  la  moelle  par  des 
injections  d’une  dissolution, .de  carbonate  de  potasse.  On  peut 
encore  extraire  le  cerveau  par  l’écartement  qui  existé  entre 
l’occipital  et  f’arc  postérieur  de  la  première  vertèbre  :  on  in¬ 
cise,  le,  ligament  .  oèci  pi t o -at ldi d i e 11  postérieur  dans  toute  son 
étendue  ;  on  détruit  ensuite; là  tente  du  cervelet,  en  plongeant 
profondémeiït  la  lame  d’un  scalpel  par  l’ouverture  que  l’on  vient 
de  faire  ;  on  broie  avec  une  spatule  toute  la  masse  cérébrale 
dont  on  facilite  la  so.rlie. par  des  injections  d’eau. 

'Les  cavités  abdominale;  et  thoracique  doivent  se  vider  les 
premières  pour  qu’on  se  voie,  débarrassé  plus  promptement  de 
la  masse  considérable  di;srv.i;scères.  qui  y  spnti.cotiteuus  :  pour 
cela,  on  fend  largementet  en  plusieurs  sens  les  parois  de  l’ab¬ 
domen;  on  fait  une  large  incision  au  diaphragme  ;  une  autre 
transversale  et  pénétrant  jusqu’à  la  colonne  vertébrale,  à  la 
parue  inférieure  et  antérieure  du  cou.  Cette  dernière  incision  , 
détachant  la  trachée  artère  et  l’oesophage  des  viscères  où  ils 
vont  se  rendre,  permet  de  retirer  à  la  fois  ,  et  de  haut  eu  bas, 
tpus;ceux  contenus  dans  la  poitrine  et  l’abdomen..-  , 

On  procède  ensuite  à  la  dissection. des  ligaméns.  et  des  arti¬ 
culations  dans  l’ordre  suivant  :.-ee|les  de. la  tête,  delà  colonne 
vertébrale,  du  bassin,  de' la  partie  postérieure  des  côtes,  des 
pieds,'  des  mains,  des  genoux,  des  coudes,  de  l’épaule. et  de 
la  hanche;  enfin ,  celles  de  la  .partie  antérieure  de  la  poitrine. 
M.  le  professeur  Marjoün  { Manuel  d'anatomie)  faittrès-bien 
observer  que;cet, ordre  procure  l'avantage  defaire  macérèr  plus 
longtemps  les  articulations  les  plus  spongieuses. 

Pour  la  manière  de  procéder  à-  la  dissection;  de  chacune  de 
ces  articulations  en  particulier,  rooyez  le  mot  de  ce  Dictio- 
naire  déjà  cite  :  dissection ,  article  dissection  des  articulations. 
Nous  nous  contenterons  ici  de  donner  quelques  règles  générales 
relatives  à  cet  objet ,  la  plupart  indiquées  par  M.  le.  professeur 
Marjolin  (  ouv.  cité). 

il  est  essentiel  de  ne  décharner  les  articulations  qu’à  mesure 
qu’on  les  prépare,  pour  éviter  que  l’air  ne  dessèche  trop 
promptement  les  ligaméns  qui  ne  sont  pas  encore  entièrement 
préparés;  on  doit  aussi,  dès  qu’une. (articulation  est  disséquée, 
la  recouvrir  avec  un  linge  mouillé  très-propre ,  qui  entretien¬ 
dra  la  souplesse  des  ligaméns,  et  les  garantira  de  fa  poussière, 
rien  n’étaut  pins  difficile  que  de  f’en lever  après  aju’elie  s’est 
attachée  aux  parties  molles,  disséquées.  . 

,  On  doit  rugiuer  légèrement  les  os  .pour  enlever  exactement 
le  périoste  de  toutes  leurs  parties  -,  excepté  sur  les  cartilages  dès 
côtes  et  sur  la  partie  osseuse  voisine  de  ces  os.  Dans  l’inter- 
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vaile  des  séances ,  on  place  le  sujet  dans  Une  cuve  d’eau  très- 
propre,  en  l’enveloppant,  pour  plus  de  soins,  dans  une  alèze, 
comme  l’indique  M.  Cloquet.  On-  Gssuie  les  ligamens  avec 
soin,  et  dans  le  sens  de  la  direction  de  leurs  fibres,  chaque' 
lois  qu’on  retire  le  sujet  de  l’eau. 

•  On  doit  avoir  le  plus  grand  soin  de  n’ouvrir  aucune  articu¬ 
lation,  et,  autant  que  possible  ,  de  conserver  aux  ligamens  et  • 
aux  capsules  articulaires  leur  épaisseur  naturelle. 

Quand  le  squelette  est  ainsi  privé  de  toutes  ses  parties 
molles,  on  doit ,  avant  de  le  faire  sécher,  le  soumettre  h  une 
macération  plus  ou  moins  prolongée.  On  reconnaît  qu’elle  est 
suffisante  k;ce  que  l’eau  de  macération  que  l’on  doit  changer 
tous  les  jours  ou  tous  les- deux  jours  ,  ne  prend  plus  de  cou¬ 
leur  rouge,  et  ne  se  recouvre  plus  à  sa  surface  dé  goutte¬ 
lettes  graisseuses;  la  macération,  trop  longtemps  continuée, 
pourrait  altérer  les  ligamens,  les  réduire  en  filamens  et  les 
séparer  des  os.  Quand  on  juge  le  squelette  suffisamment  dé¬ 
gorgé  ,  et  il  l’est .ordinairement  au  bout  de  six  k  dix  jours,  on  le 
lave  exactement  avec  de  l’eau  k  laquelle  on  ajoute  une  petite 
quantité  d’acide  nitrique,  ou  mieux  encore  avec  uiie  dissolu-* 
tion  de  chlore  dans  l’eau.  Ces  lotions  ont  pour  avantage  de 
'faire  périr  les  larves  des  insectes  qui  pourraient  avoir  été  dé¬ 
posées  sur  les  ligamens:  elles  sont  préférables  à  celles  que 
l’on  ferait  avec  des  dissolutions  salines  dont  les  unes  racor¬ 
nissent  les  ligamens,  les  autres  supposent  à  la  parfaite  dessic¬ 
cation  des  parties  en  attirant  l’humidité  de  l’air  ;  quelques 
autres  enfin ,  en  se  cristallisant  dans  l’épaisseur  des  ligamens, 
les  privent  de  leur,  transparence ,  et  rendent  leur  surface 
raboteuse. 

Le  squelette  étant  ensuite  soigneusement  essnyé  ,  on  prati¬ 
que  k  la  partie- la  moins  apparente  de  chacune  des  grandes 
articulations  ,  une  petite  ouverture  qui  sert  à  en  faire  écouler 
la  synovie,  et  en  même  temps  à  introduire  dans  l'articulation , 
du  crin  imprégné  d’une  dissolution  alcoolique  de  camphre  et 
de  savon  pour  distendre  les  capsules,  et  empêcher  que,  par¬ 
leur  dessèchement,  elles  ne  perdent  leur  forme  naturelle.  Ou 
suspend  ensuite  le  squelette  dans  une  chambre  où  l’on  tâchera 
d’établir  un  courant  d’air  et  une  température  de  20  k  25  deg.  : 
O11  peut  employer  divers  moyens  pour  tenir  le  squelette  sus¬ 
pendu;  celai  dont  on  se  sert  le  plus  ordinairement  est  de  l’in¬ 
troduire  dans  un  cadre  de  bois  ou  espèce'  de  cage  ouverte 
de  tous  côtés  ;•  de  six  pieds  de  hauteur  sur  deux  de  largeur.  On 
le  fixe  k  la  traverse  supérieure  de  ce  cadre  ku  moyeu  d’une- 
corde  attachée  à  une  cheville  de  bois  qu’on  introduit  dans  le 
erane  par  l’ ouverture  du  trépan  ,  et  à  laquelle- on  donne-  en¬ 
suite  unO: direction  transversale  ;  deux  -autres  cordes  attachées- 
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à  chacun  des  calcanéum  fixent  par  en  bas  le  squelette  ;  on 
donne  ensuite  à  ces  diverses  parties  et  aux  articulations  leur 
position  naturelle  en  multipliant  les  attaches  autant  qu’il  est 
nécessaire  ;  il  faut  aussi  garantir  toutes  les  parties  du  contact 
delà  poussière  et  de  l’approche  des  mouches  :  pour  cela,  le 
moyen  le  plus  sûr  estd’enveloppertout  l’appareil  où  se  trouve 
la  préparation,  d’une  toile  à  canevas  dont  les  mailles  très-- 
écartées  laissent  librement  circuler  l’air ,  et  telles  que  celles 
dont  on  garnit  les  garde-mangers. 

La  préparation  des  squelettes  cC  embryons  et  de  foetus  com- 
■porte  à  peu  près  les  mêmes  règles  que  celles  des  squelettes 
d’adultes,  seulement  la  délicatesse  des  parties  demande  ici 
de  la  part  de  l'anatomiste  plus  d’adresse  et  de  précautions.  On 
doitsurtout  avoir  soin  de  ne  pas  enleveravec  l’instrument  tran- 
chant  des  parties  du  squelette  qui ,  comme  la  crête  de  l’os  des 
îles,  par  exemple,  étant  encore  cartilagineuses,  se  coupent 
avec  la  plus  grande  facilité.  Il  faut  encore  observer  de  ne  pas 
prolonger  autant  la  macération  que  pour  les  squelettes  d’a¬ 
dultes  ;  de  fixer  à  la  partie  postérieure  du  tronc,  depuis  l’oc¬ 
cipital  jusqu’au  coccyx,  une  petite  règle  de  bois  contre  la¬ 
quelle  on  retient  la  colonne  vertébrale  pour  l’empêcher  de  se 
courber  en  avant  par  l’effet  de  l’affaissement  considérable  des 
substances  intervertébrales  et  même  des  corps  des  vertèbres.  Il 
faut  de  plus  remplir  la  cavité  du  thorax  d’une  quantité  suffi- 
santede  crin  pours’opposer  à  sa  déformation.  Cette  précaution 
est  moins  nécessaire  pour  les  cavités  du  crâne  et  du  bassin. 

Quelquefois  on  conserve  dans  l’alcool  ou  l’essence  de  téré¬ 
benthine  les  squelettes  d’embryons  ou  de  j  eunes  foetus.  Pour  cela, 
on  place  la  pièce  préparée  avec  soin  dans  un  bocal  contenant 
assez  de  l’un  ou  de  l’autre  de  ces  liquides  pour  qu’elle  puisse 
en  être  complètement  couverte.  On  fixe  à  la  partie  supérieure 
du  squelette  un  fil  qui  traverse  l’obturateur  du  bocal,  et  on 
lute  exactement  cet  obturateur  avec  de  la  cire  jaune,  ou  bien 
une  pâle  faite  avec  la  colle  de  farine,  la  chaux  et  le  blanc- 
d’œufs. 

Quelques  gouttes  d’acide  muriatique  oxygéné '(chloré  li¬ 
quide)  ajoutées  à  l’alcool,  dans  lequel  on  plonge  le  petit 
squelette,  sont  très-propres  à  conserver  ou  à  rétablir  la  blan¬ 
cheur  des  ligamens. 

Depuis  quelques  temps,  plusieurs  essais  ont  été  tentés  pour 
conserver  aux  ligamens  leur  souplesse,  et  par  suite  aux  arti¬ 
culations  des  squelettes  naturels ,  les  mouvemens  dont  elles 
sont  susceptibles.  MM.  Cloquet  et  Bogros  sont  parvenus  à  des 
résultats  très-satisfaisans  par  des  moyens  un  peu  différens.  Le 
procédé  de  M.  Bogros  consiste  à  tenir  les  parties  plongées  pen¬ 
dant  plusieurs  semaines  dans  un  mélange  de  deux  parties  d’huiie 
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■essentielle  de  térébenthine  et  d’une  d’alcool.  Le  hasard  a  appris 
à  M.  Bogros  que,  retirés  de  ce  mélange  qui  est  fort  peu  intime, 
les  ligamens  conservaient  une  souplesse  très-remarquable  qui 
ne  leur  faisait  en  riert  perdre  de  leur  solidité. 

On  peut  voir  dans  les  collections  anatomiques  de  l’école 
de  médecine  de  Paris ,  le  squelette  d’un  jeune  sujet  préparé 
ainsi  par  M.  Bogros  avec  beaucoup  de  succès. 

La  méthode  employée  par  M.  Cloquet ,  est  ainsi  décrite  par 
lui  -  même  (  Thèse  pour  le  concours  pour  la  place  de  chef  des 
travaux  anatomiques ,  page  42)  ■  «Faites  dissoudre  quatre 
livres  de  muriate  de  soude  et  une  livre  d’alun  dans  dis 
pintes  d’c-au  ;  laissez  macérer,  pendant  quinze  à  vingt  jours, 
l’articulation  que  -vous  avez  disséquée  avec  soin  ;  ayez  l’atten¬ 
tion  de  la  mouvoir  souvent  dans  la  dissolution,  de  presser  ses 
ligamens,  de  les  tordre  et  surtout  de  les  frapper  légèrement 
avec  une  petite  masse  de  bois  léger.  Ces  manœuvres  sont  des¬ 
tinées, à  les  assouplir,  à  écarter  leurs  -fibres  qui  se  laissent  pé¬ 
nétrer  plus  facilement  par  les  sels  ;  retirez  l’articulation  de 
la  dissolution  saline;  faites-la  sécher  pendant  quatre  ou  cinq 
jours,  en  ayant  soin  de  la  mouvoir  de  temps  à  autre,  et  de 
la  frapper  encore  avec  la  petite  masse;  plongez  alors  votre 
articulation  dans  une  dissolution  très-concentrée  de  savon 
(  une.  livre  pour  trois  pintes  d’eau);  remuez,  frappez  la  de 
nouveau  pendant  sept  ou  huit  jours;  temps  nécessaire  pour 
la  dessaler  et  permettre  au  savoir  de  pénétrer  entre, les  fibres 
ligamenteuses,  de  prendre  la. place  des  sels.  Au  bout  de  ce 
temps ,  -c’est-à-dire  trente-six  ou  quarante  jours  après  le  com¬ 
mencement  de  l’opération,  lavez  l’articulation  dans  une  les¬ 
sive  peu  concentrée  de  carbonate  de  soude  (une  once  pour 
deux  livres  d'eau  ),  après  quoi  vous  la  faites  sécher. 

«  Par  ce  procédé  que  l’on  peu  t  modifier  de  plusieurs  manières, 
on  obtient  des  ligamens  parfaitement  souples,  d’une  couleur 
terne,  grisâtre,  assez  semblables  à  de  la  peau  chamoisée,  très- 
résislans,et  permettant  de  faireéxécuter  aux  articulations  leurs 
mouvemens  ordinaires.  » 

«  On  peut  encore  conserver  les  articulations  parfaitement 
souples  en  lès  tenant  plongées  dans  un  mélange  de  partie  égale 
d’huile  d’olive  et  d’essence  de  térébenthine.  » 

On  peut  aisément  appliquer  ce  procédé,  qui  n’est  indiqué 
ici  que  pour  quelques  articulations  séparées,  à  la  préparation 
de  l’ensemble  des  articulations  ou  du  squelette.  Pour  dessécher 
un  squelette  ainsi  préparé,  il  faut  simplement  le  suspendre 
par  la.  tête  ,  et  à  mesure  que  la  dessiccation  s’opère ,  faire  exé¬ 
cuter  aux  articulations  tous  les  mouvemens  dont  elles  sont 
susceptibles. 

Quelle  que  soit  la  manière  dont  on  a  conservé  les. articula- 
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fions  ,  il  faut ,  dès  que  là  dessiccation  des  squelettes  est- pat- 
faite,  retirer  le  crin  que  l’on  a  introduit  dans  les  diverses  ca¬ 
vités,,  et  appliquer  sur  les  Jigamens  une  couclie  de  liqueur 
pre'servative  de  l’abord  des  insectes,  telle  qiie  l’essence  vc-sti- 
mentale  de  Dupleix,  ou  la  dissolution-  alcoolique  de  savon, 
arsenical  de  Béeœur  qui  se  compose  : 


D’oxyde  blauc  d’arsenic,  .  ..  .  .  .  .  8  onces; 

Potasse,  ...............  3  onees.- 

Chaux,.  . . i  once. 

Savon,  ......  8  onces-. 

Camphre, . .  .  . . 2-  onces. 


On  fait- avec  le  camphre  et  une  petite  quantité'  d’alcool  une- 
espèce  de  pâte  ;  on  ajoute  la  potasse  ,  l’arsenic  ,  la  chaux  pni- 
ve'rise'e,  puis  le  savon  découpé  par  morceaux;  on  bat  le  tout 
avec  un  peu  d’eau  jusqu’à  ce  qu’il  foinje  une  pâté  bien  unie.. 

M.  le  professeur  Mar  joli»  préfère,  à  ces  préparations,-  la 
liqueur  pre'servative  dé  Nicolas  {Méthode  de  préparer  et  de?-, 
conserver  les  animaux  de  toutes  les  classes) ,  dont  voici  là 
composition  : 

.  Savon  blanc,  découpé  en  tranches  minces ,  .  .  .  i.  once. 


Camphre  réduit  en  petits  fragmens ,  .  .  ;  .  .  2  onces. 

Coloquinte  grossièrement  pulvérisée, . 2  onces. 

Alcool  rectifié,  ..  . . .  .  2  livres* 


Faites  macérer,  pendant. quatre  à  cinq  jours,  dans  une  bou¬ 
teille;  agitez  le  mélange  de  temps  en  temps  f  filtrez  à  travers- 
un  papier  gris  ,  et. conservez- la  liqueur  dans  une- bouteille  bien, 
bouchée. 

Quand  la. couche  dé  la  liqueur  pre'servative  que- l’on  a, 
choisie  est  parfaitement,  sèche  ,  il  ne  reste  plus  qu’à  vernir  le- 
squeletie  avec  le  vernis  à  l’alcool  ordinaire,  ou  bien  avec-un. 
mélange  de  hlanc-d’œnfs  et  d’alcool  affaibli ,  ou  mieux  encore- 
avec  du  vernis  à  la-sandaraque,  auquel  on  ajoute  une  égafp 
quanlité  de  gomme  arabique  dissoute  dans  de  l’eau  ,  un  peu 
de  suc  candi  el  un  blanc-d’ceuf;  ce  vernis.irès-luisants’ctaills: 
moins  facilement  que  le  vernis  ordinaire.  On  donnera  aux  dif¬ 
férer,  tes.  parties  une*  deux,  ou  trois-  couches  de  vernis,  selon, 
qu’il  sera  nécessaire. 

On  conserve  ensuite  la  pièce  sur- un  support-. 

II.  Squelettes  artificiels.  La-  construction  du  squelette  arti¬ 
ficiel  exige  de  la  part  de  l’jnatomislé,  outre  des  connaissances, 
exactes. sur  les  rapports  des  surfaces  articulaires,  et  les  raou- 
vemens  dont  elles  sont  susceptibles,  de-la  dextérité  et'  une  cer¬ 
taine  habitude  des  opérations  de  la  mécanique. 

Les  instrumens  nécessaires  pour  articuler  les  squelettes ,  sont 
fc°.  des  forets  de  diverses  formes  et  longueurs  pour,  pratique;.- 
aux,  os  les  ouvertures  convenables- 
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2°.  Des  pinces  de  differentes  espèces  ;  les  unés  k  mors  aplatis 
destine's  k  tirer  et  à  tordre  les  fils  métalliques  qui  offrent  une 
certaine  résistance  ;  les  autres  k  morsconiques,  taillés  en  limes 
sur  leur  face  correspondante.  Ces  dernières  sont  spécialement 
destinées  k  former  les  boucles  spirales  qui  doivent  retenir  les 
goupilles  de  fifd’archal  qui  traversent  les  os.  Pour  faire  c.es 
boucles,  il  laut  procéder  de  la  manière  suivante  :  «  Saisissez 
l’extrémité  du  fil  métallique  avec  le  bout  des  mors  ,  tordézle 
en  demi-cercle  sur  le  mors  inférieur  delà  pince;  ressâisissez-le 
à  l’endroit  où  commence  sa.  torsion,  et  répétez  le  même  mou¬ 
vement  pour  obtenir  un  anneau  complet  ;  en  continuant  k  le 
tordre  de  la  sorte  ,  on  forme  une  boucle  à  deux  ou  trois  spirales 
accolées ,  semblables  à  une  petite  portion  de  ressort  en  boudin 
(M.  J.  Cioquet ,  thèse  citée ,  page  52).» 

3°.  Des  tenailles  incisives. 

4°.  Des  scies. 

.  5°.  Un  compas  dont  les  branches  peuvent  être  fixées  au 
moyen  d’une  vis.  Ce  compas  sert  à  mesurer  les  distances  des 
parties  pour  les  monter  symétriquement  des  deux  côtés,  fet  k 
déterminer  le  centre  des  articulations. 

6°.  Des  emporte-pièces  pour  tailler  les  paillettes  de  cuivre 
que  doivent  traverser  les  fils  métalliques  ,  et  qui ,  placées  k 
l’entrée  des  ouvertures,  faites  s.ur  les  os,  empêchent  les  bou¬ 
cles  de  les.user  par  leurs  frottemens. 

rj°.  Des  marteaux ,  des  ciseaux  ,  des  limes. 

8°.  Diverses  substances  destinées  k  réunir  les  os,  et  k  les 
tenir  dans  les  rapports  qu’ils  ont  naturellement  les  uns  avec 
les  autres  ;  ce  sont  des  fils  métalliques  de  laiton  ou  d’argent 
de  grosseur  variée,  suivant  l’étendue  de  l’articulation  pour 
laquelle  on  les  emploie.  Il  faut  éviter  de  se  servir  de  fil  de 
fer,  parce  que,  très-sujets  k  la  rouille, -ils  tachent  les  os  et  se 
brisent  très-aisément.  On  a  quelquefois  monté  des  squelettes 
au  moyen  de  cordes  de  boyaux,  de  cordes  de  chanvre:  on 
y  trouvait  l’avantage  de  pouvoir  démonter  plus  facilement  k 
volonté  les  différentes  pièces  du  squelette  ;  mais,  ce  mode  d’ar¬ 
ticulation  réunit  les  os  d’une  manière  trop  lâche,  et,  par  con¬ 
séquent,  peu  commode  pour  l’étude.  Les  fils  métalliques  sont 
donc  préférables.  Us  servent  en  général  k  former  les  goupilles 
qui  retiennent  les  os.  Pour  les  grandes  articulations,  ces  gou¬ 
pilles  ont  ordinairement  un  anneau  k  une  extrémité,  et  por¬ 
tent  k  l’autre  des  pas  de  vis  qui  servent, au  moyen  d’un  écrou 
k  oreilles,  k  serrer  ou  k  relâcher  l’articulation  k  volonté.;  les 
fils  de  laiton  sont  encore  quelquefois  tournés  en  spirales  et 
convertis  en  ressorts  k -boudins  qui  servent  k  tenir  certaines 
parties  rapprochées  ou  éloignées  les  unes  des  autres,  k  émpc“- 
cher  ou  permettre  certains  mouvemens. 
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On  doit  encore  se  procurer  des  feuilles  de  cuivre  ou  d’argent 
lamine'  de  différentes  grandeur  et  épaisseur.  Ôn  s’en  sert  spécia¬ 
lement  pour  monter  les  articulations  ginglymoïdales ,  fixer  la 
rotule,  etc.  . 

Pour  rem  placer  l'es  fibro-cartilages  inter- vertébraux  et  autres, 
on  emploie  le  plus  souvent  de  la  peau  de  buffle  que  l’on  coupe 
en  rondelles  de  forme  variable ,  et  dont  on  varie  aussi  l’épais¬ 
seur  suivant  celle  de  la  partie  qu’elle  remplace. 

Enfin,  pour  donner  de  la  solidité  à  la  colonne  vertébrale , 
on  introduira  dans  son  canal  une  tige  de  fer  d’environ  deux 
pieds  et  demi,  laquelle  doit  présenter  des  courbures  analogues 
aux  courbures  naturelles  du  racliis  ;  une  de  ses  extrémités  sera 
aplatie  ,  pointue  ,  et  descendra  jusqu’à  la  partie  inférieure  cfu 
canal  sacré,  tandis  que  l’extrémité  supérieure  traversera  fa  ca¬ 
vité  du  crâne  ,  ressortira  par  une  petite  ouverture  pratiquée  à 
la  réunion  des  sutures  sagittale  et  coronale,  e,t  sera  taillée  en 
pas  de  vis  pour  recevoir  un  écrou  à  oreilles. 

Nous  allons,  avant  d’indiquer  la  manière  de  procéder  à 
monter  les  articulations  en  particulier ,  faire  connaître  quel¬ 
ques  règles  générales  appliquables  à  toutes  les  articulations. 

i°.  On  doit  avoir  soin  de  multiplier,  le  moins  possible  les  fils 
et  les  moyens  d’attaches  dont  le  grand  nombre  nuit  toujours  à 
la  beauté  de  la  préparation. 

20.  Arrêter  les  fils  le  plus  solidement  possible  en  les  fixant 
dans  les  endroits  Où  les  os  présentent  le  plus. d’épaisseur  et  de 
résistance.  - 

3°.  Employer  toujours  des  fils  d’une  grosseur  proportionnée 
au  volume  des  articulations,  et  les  choisir  généralement  plu¬ 
tôt  trop  gros  que  trop  petits,  de  manière  à  ce  qu’ils  remplis¬ 
sent  parfaitement  les  Ouvertures  pratiquées  aux  os. 

:4°.  Arrêter  les  extrémités  des  fils  par  des  boucles  bien  régu¬ 
lières  trois  ou  .quatre  tours  de  spirales.;  disposer  une  de  ces 
boucles  avant  de  passer  le  fil  dans  l’os,  lys  séparer  de  ce  der¬ 
nier!  par  une  paillette,  et  les  cacher  autant  que  .possible  dans 
les  parties  les  plus  profondes ,  et  l’intérieur  des  cavités  os- 
yeuses.  ...  !  , 

5°.  Dans  les  articulations  orbiçulaires  ,  on  doit  faire  pftsscr 
la  goupille  dans  la  direction  du  cou  qui  supporte  la  tête,  .çt 
la  faire  sortir  par  le  milieu  de  cette  dernière  partie.  M.  Clo- 
quet  a  mis  en  usage  pour  l’articulation  scapulo- humérale  un 
procédé  que  nous  ferons  connaître  en  parlant  de  cette  articu¬ 
lation  ,  et  qui ,  quoique  plus  compliqué ,  a  sur  le  premier  l’a- 
yantage  de  permettred.es  raouvemens  bieu  plus  libres. 

6°.  «  La  premiere.fois  que  l’on  moule  une  articulation  cp 
ginglyine  angulaire,  on  éprouve  beaucoup  de  difficultés  pour 
faire  que  les  surfaces  articulaires  se  trouvent  toujours  à  égale 
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distance  l’une  de  l’autre  dans  les  divers  degre's  d’extension  et 
de  flexion.....  Cet  inconvénient  dépend  de  ce  que  la  goupille 
sur  laquélîe-toiïme  la  laïue  métallique  de  la  pièce  inférieure, 
n’a  point  été  placée  précisément  au  centre  des;  mouvemens; 
aussi;  poiir  y  obvier,  il  faut,  avant  de- percer-’ lé trou  ,  déter¬ 
miner  ce  centre-  potir  y  placer  là  goupille,  qui  ddit'sèfvir, 
pour  ainsi  dire,  d’àxe  à  l’articulation.  Pour  cela ,  on 'appuie 
une  des  branches  d’un  compas  sur' l’un  des  côtés  de  l’os 'qui 
•présenté  les  condyl.es  •  articulaires;  avec  l’autre  branche ,  on 
suit  exactement  la  convexité  du  condyle,  et  on  marqué  -par  un 
point ,  l’endroit  qu’océupait  la  branche  fixe  de  l’instrument': 
on  en  fait  autant  de  l’autre  côté  ,  et  l’on  passe  le  forêt  par  les 
deux  points  indiqués.  On  doit  éviter  de  placer  les  fils  métalli¬ 
ques  sur  les  côtes  de  ces  articulations.  Cette  pratique  a  pour 
inconvéniens  de  rendre  les  préparations  beaucoup  pius  lourdes, 
les  mouvemens  de' i’àrticulatidh  moins  faciles  ,  et  d’exposer 
les  os  à  être  coupés  par  les  fils;  c-  pendant  si,  par  des  raisons 
'  particulières  ;  on  employait  ce  procédé  vicieux;  il  faudrait 
garnir  le  trajet  que  parcourent  les  goupilles  dans  Fos  ,'  avee 
de  petits  tubes  de  cuivre  dont  les  extrémités  sont  fendiie&;:én 
rosettes,  et  rivées  sur  les  côtés:  de  l’articulation  ;  ils  ont  pour 
usage  de  faciliter  les  rhôuvémens ,  d’empêchcr  les  os  .de  sé  cou¬ 
per,  et  par  conséquent  de  s’ opposer  à' l’écartement  dés  surfaces 
articulaires'»  (lVf.  'j  .:Gloqtiet,:Thësc''citée:,  pagé  55  "  . 

Articulations  des  ‘différentes  piëdés  du  squelette  èn  particu¬ 
lier.  On  commeiice  ordinairement  par.  articuler  les  os  du 
tronc.  On  passé  ensuite  à  ceux  des  membres. 

tété.  Articulation  dés  dents. -Qu  fixé  les  dents  dans  leürs  al¬ 
véoles  en  enduisant  leurs  racines  d’iclitÿbçolle. liquidé. 

Articulation  lenipàro-  maxillaire.  t“;  Pour  fixer  le  condyle 
dans  fà  fossé  giénoïde,  percez  une  ouverture  qui ,  de  la  partie 
postérieure  duiçol  dp  la  mâchoire  inférieure  j  viènric  se- termi¬ 
ner  à  la  partie  'supérieure' et  moyenne  du  condyle  dé  cet  os. 
Pratique#  du  ârti lieu  de]  la  fosse  gléu'oïdale  ime  ouvèrlure  ver¬ 
ticale  qui  sé  Teird'e  à*  I  a  partie  supérieure  et  moyenne  de  l  a  base 
de  l’apophyseyygomalique  :  passez  un  fi.1  dans  çes  deux  ou¬ 
vertures,  et  fixez  lc'par  deux  boucles.  i°.  Pour  imiter  les 
mouvemens  d’abaissement  et  d’éle'valion  de  la  mâchoire  infé¬ 
rieure,  faites  de  chaque  côté  deux  ouvertures  très-petites, 
l’une  au  sommet  de' l’apophyse  co'rohbïde  ,  l’autre  traversant 
de  la. partie  postérieure  de  l’apophysè  angulaire  pour  aller  se 
rendre  dans  l’orbite;  prenez  uu  ressort  a  boudin  d’une  ligne 
et  demiede  diamètre ,  long  de  deux  pouces  ;  fixez  par  line  bou¬ 
cle  son  extrémité  inférieure  à  l’apophyse  coronoïde ,  donnez  â 
ce  ressort  le  degré  de  tension  ‘  couVenable ,  et  .fixez  ainsi  son 
extrémité  supérieure  dans-Forfeile  par  une, seconde  boucle.  Ai- 
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ticalée  de  eette  manière,  la  mâchoire  infe'rieure  pourra  être 
mue,  être  abaissée  avec  facilité,  remonter  d’elle -même  et 
s’appliquer  contre  la  supérieure. 

Articulation  de  la  colonne  vertébrale :  On  découpe  d’abord 
exactement  sur  le  corps  de  chaque  vertèbre  eu  particulier  une 
rondelle  de  peau  de  buffle  qui  aura  parfaitement  la  forme  du 
flhro-cartilage  inter- vertébral  correspondant  :  ces  rondelles 
seront  au  nombre  de  vingt-trois;  elles  auront  plus  d’épaisseur 
en  avant  qu’en  arrière  dans  les  régions  cervicales  et  lom¬ 
baires,  et  davantage  en  arrière  qu’en  avant  dans  là  région  dor¬ 
sale,  et  cela  jpour  qu’elles. s’ accommodent  aux  courbures  na- 
turelleselu  rachis.  On  pratique  successivement  sur  le  corps  de 
chaque  vertèbre  et  de  chaque  rondelle  de  peau  deux  trous  pa¬ 
rallèles  et  latéraux  qui  les  traversent  directement  de  bas  en 
haut.  Les  trous  de  la  seconde  vertèbre,  cervicale  sont  prati¬ 
qués  obliquement  de  manière  à  se  rendre  de  la  face  inférieure 
à  la  face  postérieure  de  son  corps.  Deux  ouvertures  correspon¬ 
dantes  à  celles  des  vertèbres  sont  percées  de  là  grande  surface 
articulaire  du.sacrumà  la  face  antérieure  de  la  première  pièce 
de  cet  os. 

On  prend  un  fil  de.  laiton  long  de  quatre  pieds;  on  le  plie 
eu  deux  de  manière  à  former  une  anse  dans  laquelle  on  intro¬ 
duit  un  morceau  de  ressort  a  boudin  d’une  longueur  égale  à  la 
distance  qui  ■  sépare  les  deux  ouvertures  de  la  face  antérieur» 
du  sacrum.  On  passe.de  chaquecô té  un  des  deux  chefs  de  l’àjisé 
métallique  successivement,  et  de  bas  en  haut,  dans  les  ouver¬ 
tures  du  sacrum,  dans,  celles  du  corps  ides  vertèbres  et  des 
Rondelles  ;  elles  sortent. enfin  par  la. face  postérieure  de  ià  se¬ 
conde  vertèbre  cervicale. . On  les  tire  fortement  en  haut,  et 
l’on  serré  ainsi  les  uns  contre  les  autres  ,  le. sacrum ,  les  ver¬ 
tèbres  et  les  rondelles.  Le  ressort  à;  boudin  ,  appliqué  trans¬ 
versalement  sur  la  face  antérieure  du  sacrum,  sert  à  empêcher 
cette  partie  d’être  coupée  par  la  pression  du  fil  métallique. 
Chacune  des  extrémités  de  ce  fil  est  en  haut  retenue  par  une 
boucle. à  la  face  postérieure  de  l’axis.  On  achève  de  donner  à 
la  .colonne  vertébrale  la  solidité  convenable ,  et  on  fixe  scs 
courbures  d’une  manière  stable  ,  en  introduisant  dans  son  ca¬ 
nal  la  tige  métallique  dont  nous  avons  parléen  indiquant  les 
règles  générales  pour  la  préparation  des  articulations.  On  fixe 
cette  tige  au  moyen  de  fils  de  laiton  passés  dans  des  ouvertures 
dont  elle  doit  être  percée  de  distance  en  distance, et  attachés  eu 
arrière  à  la  partie  postérieure  des  lames  des  vertèbres  qui  ont 
été  préalablement  percées  de  petits  trous. 

Articulation  atloïdo  axoïdienne.  Le  mécanisme  de  celle  ar¬ 
ticulation  consiste,  à  pratiquer  avec  une  petite  scie,  à  la  partie 
postérieure  de  l’apophyse  odontoïde,  une  petite  rainure  traus- 
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versale,  profonde  d’environ  une  ligne  ;  à  engager  dans  celte 
rainure  L’anse  d’un  fil  métallique  dont  les  deux  extrémités  se¬ 
ront  passées  d’arrière  en  avant  dans  deux  ouvertures  prati¬ 
quées  dans  la  même  direction  sur  l’arc  antérieur  de  l’atlas ,  et 
distantes  l’une  de  l’autre  d’environ  quatre  lignes.  Tirant  ces 
deux  extrémités  ,  et  les  arrêtant  solidement  au  moyen  de -deux, 
boucles  sur  la  partie  antérieure  du  petit  arc  de  l’atlas,  on  fixe 
ainsi  l’apophyse  odontoïde  de  manière  qu’elle  peut  encore 
tourner  facilement  dans  l’espèce  d’anneau  qui  la  retient,  et 
conserver  ainsi  ses  mouvemens  naturels  de  rotation. 

Articulation  sacro-coccygienne.  Réunissez  d’abord  les  trois 
pièces  du  coccyx  au  moyen  d’une  lame  triangulaire  suffisam¬ 
ment  longue;  faites  passer  l’extrémité  la  plus  large  du  sommet 
du  sacrum  à  un  point  peu  éloigné  de  sa  face'  antérieure ,  et  re¬ 
courbez  ensuite  en  anneaux  les  deux  extrémités  de  cette  lame, 
l’une  sur  la  face  antérieure  du  sacrum  ,  et  l’autre  au  niveaude 
la  dernière  pièce  du  coccyx.  - 

Articulations  de  la  poitrine.  On  commence  par  articuler  les 
côtes  avec-la  colonne  vertébrale,  en  procédant  de  haut  en  bas. 
Pour  cela  ,  on  fixe  deux  à  deux  aux  vertèbres  la  tête  des  côtés 
droite  et  gauche  correspondantes,  au  moyen  d’un  fil  métalli¬ 
que  introduit  dans  une  ouverture  pratiquée  d’avant  en  arrière 
à  la  tête  de  ces  os,  et  qui  traverse  la  substance  intervertébrale 
correspondante  ;  on  arrête  les  deux  extrémités  du  fil  avec  une 
boucle  fort  serrée.  On  fixe  ensuite  à  chaque  apophyse  trans¬ 
verse  la  partie  correspondante  de  la  côte,  en  les  perçant  toutes 
deux  d’une  ouverture  dans  laquelle  on  engage  un  fil  que  l’on 
arrête  par  deux  boucles ,  l’une  en  avant  sur  la  face  antérieure 
de  la  côte , -l’autre  en  arrière  sur  la  face  postérieure  de  l’apo¬ 
physe  transverse.  Les  côtes  étant  ainsi  articulées  avec  la  co¬ 
lonne  vertébrale  ,  on  les  maintient  à  égale  distance  les  unes 
des  autres  ,  en  passant  de  bas  en  haut  un  nouveau  ïil  dans  dés 
ouvertures  que  l’on  a  pratiquées-à  leur  partie  moyenne.  Entre 
chaque  espace  intercostal ,  on  introduit  dans  le  fil  un  morceau 
de  ressort  à  boudin  d’une  longueur  convenable,  et  on  fixe  par 
des  boucles  les  deux  extrémités  du  fil ,  la  supérieure  à  la  lamé 
postérieure  d’une  des  dernières  vertèbres  cervicales ,  l’inférieure 
à  l’apophyse  transverse  de  la  première  ou  seconde  vertèbre 
lombaire. 

Pour  articuler  avec  les  côtes  Je  sternum  que  l’on  doit  avoir 
conservé  avec  ses  cartilages  ,  on  traverse  l’extrémité  de  ces  der¬ 
niers,  ainsi  que  l’extrémité  de  chacune  des  côtes  correspon¬ 
dantes,  d’un  trou  perpendiculaire  à  la  surface  de  ces  parties; 
-On  engage  d?avant  en  arrière  dans  l’ouverture  de  la  côte  et-du 
cartilage  les  deux  chefs  d’une  anse  de  fil  métallique,  de  ma- 


SQU  3Ù3 

nicre  b  les  faire  sortir  dans  l’intérieur  de  la  poitrine ,  où  on  les 
fixe  par  des  boucles  après  les  avoir  suffisamment  serrés. 

Articulations  du  bassin.  Articulation  sacro-iliaque.  On  pra¬ 
tique  de  chaque  côté  du  sacrum  deux  trous  placés  l’un  audes- 
sous  de  l’autre,  éloignés  d’environ  un  pouce,  et  qui  vont  obli¬ 
quement,  de  la  partie  latérale  de  sa  face  antérieure  ,  sortir  sur 
la  face  articulaire  latérale  du  même  os.  On  fait  sur  les  points 
directement  correspondans  de  la  surface  articulaire  de  l’os  des 
îles  des  trous  qui  vont  sertir  à  la  partie  postérieure  de  cet  os  ; 
on  réunit  ensuite  les  deux  os  par  une  anse  de  fil  de  laiton  dont 
le  milieu  répond  au  sacrum  ,  et  les  deux  extrémités  sont  fixées 
par  une  double  boucle  à  la  partie  postérieure  de  l’os  iliaque. 

Articulation  du  pubis.  Enveloppez  dans  un  morceau  de 
peau  de  buffle  une  rondelle  de  liège  d’une  forme  allongée  ana¬ 
logue  à  celle  des  deux  pubis,  et  beaucoup  plus  épaisse  sur  son 
bord  antérieur  que  sur  son  bord  postérieur ,  pour  imiter  la 
disposition  du  fibro- cartilage  de  l’articulation.  Placez  cette 
pièce  de  remplissage  entre  les  deux  pubis,  percez  d’avant  en 
arrière  chacun  de  ces  os  de  deux  ouvertures  qui  en  traversent 
toute  l’épaisseur;  passez  d’un  côté  à  l’autre,  dans  les  deux  ou¬ 
vertures  supérieures,  un  fil  dont  l’anse  embrasse  antérieure¬ 
ment  le  pubis ,  et  dont  les  deux  extrémités  vont  se  réunir  en 
se  contournant  l’une  sur  l’autre  à  la  partie  postérieure  de  la 
symphyse.  Pratiquez  la  même  chose  aux  deux  ouvertures  in¬ 
férieures. 

Articulation  occipito-atldidiennc.  La' meilleure  manière  de 
monter  cette  articulation  paraît  être  la  suivante  :  enfoncez 
dans  la  partie  antérieure  de  chacun  des  condyles  de  l’occipital 
une  cheville  de  cuivre,  ou  mieux  une  vis  à  tête  perdue.  L’ex¬ 
trémité  inférieure  restera  saillante  d’environ  six  lignes,  et  sera 
destinée  à  s’enfoncer  dans  un  trou  creusé  dans  le  point  corres¬ 
pondant  de  chaque  surface  articulaire  de  l’atlas.  On  donne  à 
ce  mode  d’articulation  toute  la  solidité  nécessaire  au  moyen 
d’uu  écrou  b  oreilles  dont  est  munie  l’extrémité  supérieure  de 
Ja  tige  de  fer  du  rachis  ,  que  nous  avons  dit  passer  par  l’ouver¬ 
ture  pratiquée  b  la  partie  supérieure  du  crâne;  cet  écrou  ap¬ 
plique  la  tête  sur  la  première  vertèbre,  et  empêche  les  che¬ 
villes  de  sortir  des  trous  où  elles  sont  engagées.  Ce  mécanisme 
conserve  en  même  temps  b  la  tête  ses  mouvemens  de  rotation 
sur  l’axis. 

Articulation  acromio- claviculaire.  On  fixe  d’abord  l'extré¬ 
mité  de  la  clavicule  à  l’apophyse  acromion  avec  un  fil  de  lai¬ 
ton  passé  dans  deux  ouvertures  verticales  faites  à  ces  os ,  et 
dont  les  deux  extrémités  vont  se  fixer  par  une  boucle  b  la  par¬ 
tie  inférieure  de  l’articulation.  On  fixe  ensuite  la  base  de  l’a- 
pophyse  coracoïde  à  la  partie  correspondante  de  la  clavicule  * 


au  moyen  d’un  gros  fil  qui  traverse  verticalement  ces  deux 
os,  et  dont  les  deux  extrémités  sont  arrêtées  par  deux  boucles, 
l’une  audessus  de  la  clavicule,  l’autre  audessous  de  l’apo- 
pliyse  coracoïde.  Il  est  bon  de  conserver  entre  ces  deux  os  la 
petite  distance  qui ,  le  plus  souvent,  y  existe  naturellement  au 
moyen  d’un  très-court  cylindre  de  ressort  à  boudin. 

Articulation  sterno  claviculaire.  On  peut  conserver  les  mou- 
vemens  vagues,  quoique  obscurs,  de  celte  articulation  par  le 
procédé  suivant  :  laites  au  sternumtme  ouverture  qui ,  du  mi¬ 
lieu  de  sa  surface  articulaire  ,  se  rende  vers  le  haut  de  sa  face 
postérieure ,  que  celte  ouverture  soit  assez  large  pour  recevoir 
à  la  fois  lès  deux  extrémités  d’une  anse  de  fil  de  laiton  :  arrête® 
•en  arrière  par  une  double  boucle  ces  deux  extrémités  de  ma- 
-nière  à  obtenir  une  sorte  de  petit  anneau  formé  en  haut  et  en 
dehors  du  sternum  par  la  partie  libre  de  l’anse.  Passez  dans; 
ce  petit  anneau  une  autre  anse  de  fil  dont  les  extrémités  pas¬ 
seront  dans  un  trou  pratiqué  à  la  partie  correspondante  de  la 
clavicule  ,  et  seront  fixées  comme  celles  de  la  première.  De 
celte  manière,  le  sternum  et  la  clavicule  seront  articulés  au 
moyen  de  deux  anneaux  qui  s’enchaînent  mutuellement  et 
d’une  manière  libre. 

Il  faut  de  plus  fixer  l’omoplate  contre  là  poitrine  avec  des 
fils  qui  s’attachent  d’une  part  aux  angles  postérieur  et  infé¬ 
rieur  du  scapulum,  et  de  l’autre  aux  points  correspondans  de 
la  seconde  et  de  la  septième  côte.  On  peut  remplacerces  deux 
attaches  simples  par  deux  agrafes  crût  s’ouvrent  et  se  ferment 
k  volontéien  traversant  les  côtes  indiquées. 

Articulation  scapulo-humérale.  On  y  procède  ordinairement 
en  perçant  à  la  partie  postérieure  du  col  de  PLumérus  une 
ouverture  qui  va  s'e  rendre  sur  le  milieu  de  la  tète  de  cét  osi 
On  y  introduit  une  goupille  dont  l’extrémité  inférieure  est 
fixée  par  une  boucle,  tandis  que  le  bout  supérieur  s’engage  ; 
dans  un  trou  qui  traverse  perpendiculairement  la  cavité  glé- 
noïdale  de  l’omoplate ,  et  va  se  rendre  vers  la  partie  anté¬ 
rieure  de  la  fosse  sus-épineuse  :  endroit  où  une  nouvelle  bou¬ 
cle. arrête  de  noaveaa  la  goupille;  mais  M.  Cloquet  (  Disser¬ 
tation  citée,  pagé  55),  observe  avec  raison  que,  par  ce  pro¬ 
cédé,  l’articulation  est  loin  de  jouir  de  mouvemens  aussi 
étendus  que  ceux  qu’elle  exécute  dans  l’état  naturel,  et  pro¬ 
pose  d’y  substituer  le  procédé  suivant,  qu’il  dit  avoir  em¬ 
ployé  avec  avantage.  «  11  consiste  k  faire  du  centre  de  la  tête 
de  l’os  ie  centre  des  mouvemens.  Pour  cela  ^faites  avec  une 
scie  deux  incisions  qui  se  coupent  k  angles  droits ,  et  pénètrénfe 
jusqu’au  centre  d^la  tête  de  l’humérus;  prenez  une  goupille 
articulée  daus  son  milieu  au  moyen  de  deux  anneaux  qui  se 
pénètrent  réciproquement.  Percez  audessous  de  la  grosse  tube-. 
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ïosité  un  trou  qui  va  aboutir  précisément  au  centre  de  Ja  tête  , 
à  l’endroit  où  les  deux  traits  de  scie  se  croisent  dans  leur  par¬ 
tie  profonde;  introduisez  la  goupille  par  cetté  ouverture,  et1 
lorsque  l'articulation  de  ces  deux  pièces  est  parvenue  au  cen¬ 
tre  de  l’os,  ce  dont  vous  vous  assurerez  en  faisant  exécuter  des 
inouvemens  à  la  pièce  supérieure,  en  la  conduisant  successi¬ 
vement  dans  chacun  des  sillons  faits  par  la  scie;  arrêtez  par 
une  boucle  la  pièce  inférieure;  passez  ensuite  la  pièce;  supé¬ 
rieure  de  la  goupille  par  une  autre  ouverture  faîte  à  la  partie 
moyenne"  de  la  cavité  glénoïde,  et  arrêtez-la  par  une  boucle. 
Ce  mode  d’articulation  permet  à  l’humérus  d’exécuter  des 
mouvemens  très-étendus  dans  les  quatre  sens  principaux ,  sans 
que  la  tête  abandonne  sgs  rapports  avec  la  cavité  glçnoxde.  » 

Articulation  hunier o  cubitale.  i°.  Percez  un  trou  qui  passe 
transversalement  de  la  partie  antérieure  du  condyle  interne 
de  l’humérus  ( épitroklée  )  à  la  partie  externe  et  moyenne  de 
la  petite  tête  de  cet  os  (condyle  de  l’humérus) ,  ce  trajet  se 
trouve  parallèle  à  Taxe  des  mouvemens  de  l’articulation. 
2°.  Faites  avec  une  scie  une  fente  verticale  dirigée  d’avant  en. 
arrière ,  dans  je  sillon  qui  sépare  la  troklée  de  l’éminence  de 
l’humérus  ,  qui  est  reçue  entre  le  cubitus  et  le  radius  , .  et  ve¬ 
nant  se  terminer  dans  la  cavité  olécranienne.  5°.  Faites  avec 
un  ciseau  étroit  une  fente  large  de  cinq,  lignes  ,  profonde  de 
huit, a  dix  ,  à  la  partie  moyenne  de  la  crête  saillante  qui  sépare 
çn  deux  la  grande  échancrure  sigmoïde  du  cubitus.  Enfoncez 
dans  cette  fente  une  lame  de  cuivre  longue  de  quinze  à  dix- 
huit  lignes ,  large  de  cinq,  et  que  l’on  fixe  avec  une  goupille 
qui  la  traverse  ainsi  que  l’os ,  en  passant  à  travers  la. base  de 
l’olécrâue.  Introduisez  la  partie  libre  de  celte  lame  ainsi  fixée 
dans  la  fente  de  l’humérus,  et  quand  les  os  sont  bien  exacte¬ 
ment  en  contact  ,  passez  par  le  trou  fait  au  devant  de  l’épilro- 
klée,  un  foret  qui  perce  la  lame  métallique  ;  réunissez  d’une 
manière  libre  cette  lame  à  l’humérus  au  moyen  d’une  goupille 
à  boucle  qui  formera  l’axe  des  mouvemens  de  l’articulation. 

Articulation  radio-cubitale.  Voici  le  procédé  indiqué  par 
M.  Cloquet,  comme  conservant  le  mieux  les  mouvemens  na¬ 
turels  du  radius  sur  le  cubitus.  Percez  transversalement  un 
trou  qui ,  partant  de  la  partie  supérieure  de  la  face  externe  du 
cubilus  ,  quatre  lignés  au-dessous  de  la  petite  cavité  sigmoïde, 
vienne  ressortir  par  la  partie  correspondante  de  là  face  interne 
de  l’os.  Passez  daus  celte  ouverture,  et  de  dehors  en  dedans, 
les  deux  extrémités  d’une  anse  de  fil  métallique  ;  formez  avec 
la  même  anse  un  petit  anneau  placé  verticalement  audessous 
de  la  petite  cavité  sigmoïde  ;  arrêtez  en  dedans  les  deux  extré¬ 
mités  de  l’anse  par  une  boucle  commune.  ?.°.  Percez  une  ou¬ 
verture  transversale  à  la  partie  postérieure  du  col  du  radius  , 
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à  la  hauteur  de  l’anneau  que  présente  le  cubitus;  introduisez 
d’abord  dans  l’anneau  un  fil  métallique  ;  faites-en  passer  les 
extrémités  en  sens  contraire  dans  le  trou  du  col  du  radius  ,  en 
Jes  arrêtant  chacun  par  une  boucle.  De  cetté*manière  le  col  du 
radius  se  trouve  embrassé  en  avant  et  transversalement  dans  les 
trois  quarts  de  sa  circonférence  par  un  grand  anneau  métalli¬ 
que  qui  passe  dans  le  petit  anneau  du  cubitus  ,  et  permet  à  là 
tête  du  radius  de  tourner  sur  la  petite  cavité  sigmoïde. 

Pour  l’articulation  inférieure  des  deux  mêmes  os  ,  on  em¬ 
ploie  un  procédé  analogue  ,  mais  en  sens  inverse,  de' manière 
que  le  petit  anneau  vertical  se  trouve  sur  la  partie  interne  de 
l’extrémité  inférieure  du  radius,  tandis  qug  le  cubitus  porte 
le  grand  anneau  horizontal. 

Articulations  des  os  du  carpe.  Il  faut  d’abord  articuler  sé¬ 
parément  ceux  de  chaque  rangée ;  les  premiers,  en  perçant 
transversalement  et  payle  milieu  de  leurs  surfaces  articulaires, 
le  scaphoïde,  le  semi- lunaire  et  le  pyramidal  ;  quant  à  l’os  pisi¬ 
forme  on  le  perce  d’avant  en  arrière ,  on  traverse  ensuite  tous 
ces  os  avec  un  fil  métallique  dont  on  assujettit  une  extrémité 
en  avant  du  pisiforme  ,  et  l’autre  en  dehors  du  scaphoïde.  Les 
os  de  la  seconde  rangée  s’articulent  tous  transversalement  et 
d’une  manière  analogue. 

Pour  réunir  l’Une  à  l’autre  les  deux  rangées  ainsi  articulées 
isolément,  i°.  pratiquez  au  scaphoïde  une  ouverture  qui  parte 
de  son  extrémité  supérieure  et  se  bifurque  dans  l’intérieur  de 
l’os  de  manière  que  l’un  des  conduits  de  la  bifurcation  vienne 
sortir  par  le  milieu  de  la  facette  articulaire  qui  est  unie  au 
trapèze,  et  l’autre  par  celle  qui  se  joint  au  trapézoïde.  Passez 
dans  ces  deux  trous  les  deux  extrémités  d’un  fil  métallique , 
et  faites,- les  passer  l’une  à  travers  le  trapèze,  et  l’autre  à  tra¬ 
vers  le  trapezoïde.  Conservez  libres  ces  deux  extrémités  qui 
vous  serviront  à  l’articulation  des  deux  derniers  os  avec  les 
deux  premiers  os  dufmétacarpe»  i°.  Percez  à  la  partie  moyenne 
de  la  lace  supérieure  du  semi-lunaire  ,  une  ouverture  que  vous 
continuerez  à  travers  toute  la  longueur  du  grand  os  du  carpe, 
depuis  la  partie  moyenne  de  sa  tête ,  jusqu’à  la  facette  infé¬ 
rieure  qui  s’articule  avec  le  troisième  os  du  métacarpe.  Passez 
un  fil  dans  ce  trajet ,  arrêlez-en  l’extrémité  supérieure  par  une. 
boucle,  et  conservez  encore  libre  son  extrémité  inférieure  pour 
l’articulation  avec  les  os  du  métacarpe.  3°.  Enfin,  pratiquez 
àia  partie  la  plus  élevée  du  pyramidal  une  ouverture  semblable , 
à  celle  du  scaphoïde  ,  c’est-à-dire  ,  qui  simple  en  haut ,  se  di¬ 
vise  à  sa  partie  inférieure  en  deux  branches  qui  sortent  l’une 
prèsde  l’autre  par  la  surface  de  l’os  qui  est  unie  à  l’uncifûrme.; 
continuez  dans  ce  dernier  os  les  mêmes  canaux  en  y  perçant 
deux  trous  qui  commençant  à  sa  face  supérieure  viennent  sortir 
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l’un  par  le  milieu  de  la  face  de  l’unciforme  qui  s’unit  au  qua¬ 
trième  os  du  me'tacarpe  ,  et  l’autre  par  la  face  qui  se  joint  au 
cinquième.  Passez  dans  ce  double  canal  une  anse  de  fil  dont 
le  milieu  répondra  à  la  partie  supérieure  du  pyramidal ,  et 
dont  les  deux  extrémités  sortant  parles  deux  ouvertures  infé¬ 
rieures  de  l’unciforme  ,  serviront  à  l’articulation  de  cet  os  avec 
le  quatrième  et  le  cinquième  os  du  métacarpe. 

Articulation  carpo- métacarpienne.  Les  os  du  métacarpe 
doivent  être  réunis  aux  os  du  carpe  par  les  extrémités  des  anses 
métalliques  qui  ont  servi  à  l’articulation  des  os  de  la  première 
rangée  du  carpe  avec  ceux  de  la  seconde  ,  et  qui  sortent  par 
les  trous  pratiqués  au  trapèze  ,  au  trapézoïde ,  au  grand  os  et 
à  funciforme.  Pour  cela ,  on  pratique  à  la  tête?de  chacun  des 
os  du  métacarpe  une  ouverture  oblique  qui,  partant  du  milieu 
de  cette  tête  ,  va  se  rendre,  après  un  trajet  de  six  à  sept  lignes, 
à  la, partie  supérieure  de  la  face  palmaire  des  mêmes  os.  On 
introduit  dans  ces  trous  les  fils  métalliques  correspondans,  et 
on  les  fixe  par  une  boucle.  Il  faut  encore  articuler  par  leur  ex¬ 
trémité  inférieure,  les  quatre  derniers  os  du  métacarpe  entre 
eux;  on  le  fait  en  passant  un  fil  par  des  trous  transversaux 
pratiqués  sur  chacun  d’eux  au  point  où  la  tête  se  réunit  au, 
corps.  On  attache  avec  une  boucle  les  extrémités  de  ce  fil,  et 
l’on  a  le  soin  de  tenir  les  os  du  métacarpe  à  une  petite  dis¬ 
tance  les  uns  des  autres ,  en  interposant  entre  eux  un  petit 
cylindre  de  ressort  à  boudin. 

Articulations  métacarpo-phalangiennes.  Ces  articulations 
étant  des  ginglymes  angulaires,  on  doit  leur  conserver  leurs 
mouvemens  de  flexion  et  d’extension.  Pour  cela,  fixez  à  l’ex¬ 
trémité  supérieure  des  premières  phalanges,  une  lame  métal¬ 
lique  large  de  trois  lignes  et  longue  de  douze  à  quinze,  par  un 
mécanisme  entièrement  semblable  à  celui  déjà  décrit  pour 
fixer  une  lame  analogue  au  cubitus  :  laissez  dépasser  celte  lame 
de  dix  à«douze  lignes  . à  son  extrémité  supérieure.,  que  vous 
arrondirez  avec  des  ciseaux.  Faites  en  second  lieu  ,  avec  une, 
lame  de  scie  très-mince  ,  une  fente  qui  s’étende  sur  le  milieu 
des  os  du  métacarpe  ,  depuis  le  bas  de  leur  tête  jusqu’à  la 
partie  antérieure  de  leur  corps,  et  qui  ne  comprjme  que  la 
moitié  antérieure  de  l’épaisseur  de  l’os.  Percez  avec  un  foret 
et  transversalement  la  tête  de  chacun  des  os  du  métacarpe,: 
ainsi  que  les  petites  lames, métalliques  que  l’on  aura  introduites 
dans  leurs  fentes  5  fixez  là  lame  aux  os  .  par  le  moyen  d’une 
goupille  rivée  sur  les  côtés  de  l’articulation  et  située  dans  le 
centre  des  mouvemens  de  l’articulation.  Les  mouvemens  que 
celle-ci  exécutera  ainsi  seront  parfaitement  analogues  à  ses 
mouvemens  naturels. 

.  Articulations  des  phalanges  entre  elles.  Le  mode  d’union  est- 
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ici  absolument  le  même  que  pour  les  articulations  earpo-pha- 
iangiennes  que  nous  venons  de  décrire. 

Articulation  de  la  main  avec  les  os  de  l'avant-bras.  Elle 
consiste  simplement  en  deux  attaches  ,  l’une  en  dehors  et  l’autre 
en  dedans  ,  gui  se  fixent  d’un  côté  aux  os  de  l’avant-bras,  et 
de  l’autre  à  ceux  du  carpe.  Pour  les  os  de  l’avant-bràs  on 
perce  'leurs  extrémités  inférieures  de  bas  en  haut  ;  pour  ceux 
du  carpe  on  attache  le  fil  de  laiton  aux  anses  métalliques  que 
présentent  en  haut  les  os  scaphoïde  et  pyramidal. 

Articulation  coxo- fémorale.  Faites  une  ouverture  qui  s’é¬ 
tende  depuis  la  partie  postérieure  de  la  base  du  col  du  fémur 
jusqu’à  la  partie  moyenne  de  la  tête  de  cet  os  ;  introduisez  de 
haut  eh  bas  dans  ce  canal ,  les  deux  extrémités  d’un  fil  métal¬ 
lique  ,  extrémités  que  l’on  fixe  avec  des  boucles  sur  la  base 
du  col  du, fémur.  La  partie  moyenne  du  fi!  forme  audessus  du 
milieu  de  la  tête  du  fémur  une  anse:étfoite  de  six  à  huit  lignes 
de  longueur;  faites  passer  cette-anse  par  une  ouverture  prati¬ 
quée  au  fond  de  la  cavité  cotyloïde  ,  et  fixez-ht  dans  l’intérieur 
du  bassin  au  moyen  d’une  forte  agrafe. 

Articulation fémoro-tibiale.  Perccztransversalemenl  les  deux 
condyles  du  fémur  d’une  ouverture  placée  précisément  au 
centre  des  inouvemens  de  l’articulation,  et  qui  réponde  un 
peu  au-dessous  des  tubérosités- de  cet  os.  Pratiquez  de  haut  eu 
bas  ,  sur  Je  tibia  ,  deux  ouvertures ‘qui  s’étendent  de  la  partie 
postérieure  de  l’épine  de  cet  os  à  la  partie  supérieure  de  sa  face 
postérieure;  et  que  ces  ouvertures  soient  en  haut  distantes  de 
six  lignes  l’une  de  l’autre.  Prenez  un  gros  fil.de  laiton,  tordez- 
lc  par  son  milieu  sur  une  tige  d’acier,  de  manière  à  décrire 
sept  ou  huit  spirales  très  rapprochées  semblables  à  cellesd’un 
ressort  à  boudin  ,  en  .conservant  libres  les  deux  extrémités  de 
ce  fil  non  tordu;  placez  la  partie  tournée  en  spirale  au  fond 
de  la  cavité  qui  sépare  les  deux  condyles  du  fémur, 'et  faites 
passer  dans  leurs  anneaux  une  grosse  goupille  qui  traversera 
en  même  temps  l’ouverture  pratiquée  à  travers  l’épaisseur  des 
deux  copdylês  et  qui  sera  rivée  de  chaque  côté  ;  introduisez- 
cnsUite.de  bas  en  hautles  extrémités  du  fil  qui  a  servi  à  former 
les  spirales  daus  les  ouvertures  du  tibia,  et  arrêtez  chacune 
d’elles- par  une  boucle -  au  niveau  de  la  face  postérieure  du 

On  achève  en  plaçant  la  rotule  aüdevanl  de  l’articulation  ; 
pour  cela  on  enfonce,  dans  la  partie  inférieure  de  cet  os,  une 
lame  de  cuivre  longue  de  trois  pouces  et  de  cinq  lignes  de  lar¬ 
geur  que  l’on  fixe  par  son  extrémité  inférieure  dans  une  fente 
pratiquée  sur  la  tubérosité  moyenne  du  tibia. 

Articulation péronéo  tibiale.  L’extrémitc  supérieure  du  pé¬ 
roné  se  fixe  au  tibia  au  moyen  d’un  fil  qui  traversera  la  tête  du 
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péroné ,  la  tubérosité  externe  du  tibia ,  et  dont  les  bouts  seront 
disposés  en  .boucles  et  contournés  vers  la  partie  postérieure  de 
l'articulation.  Quant  à  l'articulation  inferieure  des  deux  os  de 
la- jambe,  nous  allons  bientôt  la  voir  réunie  par  la  goupille  de 
l’art i eu  1  a tion  ti bi o-t  arsi enne. 

Articulations  clu  pied.  Unissez  l’astragale  aucalcanp'um  par  un 
fil  qui,  partant  de  la  partie  supérieure  du  col  du  premier  de 
ces  os,  viendra  sortir  par  la  partie  inférieure  de  la  petite  apo¬ 
physe  du  calcanéum;  les  deux  bouts  en  seront  fixés  par  une 
boucle  en  haut  et  en  bas  :  articulez  ensuite  les  trois  os  cunéi¬ 
formes  et  le  cuboïde  entre  eux  avec  un  autre  fil  qui  les  traver¬ 
sera  dans  une  direction  transversale ,  et  dont  l’extrémité  in¬ 
terne  sera  retenue  par  une  boucle  en  dedans  du  premier  cunéi- 
fogme ,  .et  l’extrémité  externe  par  une  autre  boucle  dans  la 
gouttière  du  cuboïde,  dans  laquelle  glisse  Je  teft^iqn  du  long 
péronien  latéral  ;  fixez  le  cuboïde  au  calcanéum  par  deux  fils 
dont  ies  extrémités  postérieures  sortiront  par  la  face  inférieure 
■du  calcanéum ,  et  les  deux  antérieures  par  les  deux  facettes 
du  cuboïde  qui  se  joignent  aux  quatrième  et  cinquième  os  du 
métatarse.  Ces  deux  dernières  seront  laissées  libres  pour  l’arti¬ 
culation  tarso  mêla  tarsienne. 

Pour  l’articulation  du  scaphoïde,  on  prend  trois  fils  métal¬ 
liques  qui  servent  à  l’unir  à  l’astragale  et  aux  trois  ps, cune'ir 
formes.  Le  premier  est  passé  endehors  et  d’arrière  en  avant 
par  la  partie  externe  du  col  de  l’astragale,  traverse  la  partie 
externe  du  scaphoïde  et  la  partie  moyenne  du  troisième  cu¬ 
néiforme.  Le  second  fil  ou  le  moyen  doit  traverser  successive¬ 
ment,  et  toujours  d’arrière  en  avant,  la  partie  moyenne  du 
-scaphoïde  et  Ic  sccond  os  cunéiforme.  Enfin  le  troisième  tra¬ 
verse  dans  la  même  direction  la  partie  interne  du  col  de  l’as- 
.tragale,  celle  du  scaphoïde  et  le  premier  cunéiforme.  Les  ex¬ 
trémités  postérieures  de  ces  trois  fils  sont  retenues  par  des 
boucles  aux  endroits  où  elles  correspondent,  tandis  que  leurs 
extrémités  antérieures,  ressortant  par  la  face  antérieure  des 
-trois  os  cunéiformes,  restent  libres  et  servent ,  avec  les  deux 
fils  qui  tiennent  au  cuboïde,  à  articuler  le  tarse  avec  les  cinq 
os  du  métatarse.  Cette  articulation  se  fait  d’ailleurs  par  un 
procédé  entièrement  analogue  à  celui  indiqué  pour  les  articu¬ 
lations  carpo-métacarpiennes. 

Les  phalanges  des  orteils  s’articulent  entre  elles  et  avec  les 
os  du  métatarse  ,  de  même  que  celles  de  la  main. 

Articulation  tibio-tarsienne.  Les  os  du  pied  étant  articulés 
entre  eux,  on  les  unit,  aux  os  de  la  jambe  au  moyen  d'une 
goupille  qui,  placée  dans  le  centre  des  mouveraeus  de  l’arti- 
.culation ,  traverse  successivement  la  malléole  interne,  l’astra¬ 
gale,  et  la  malléole  externe,  unissant  ainsi  l’extrémité  in- 
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férieure  du  péroné  au  tibia  ,  et  permettant  à  l’astragale  de  rou¬ 
ler  dans'  l’espèce  de  mortaise  que  lui  forment  les  os  de  la 
jambe. 

Telles  sont  les  règles  généralement  suivies  pour  l’articula¬ 
tion  des  diverses  pièces  du  squelette,  règles  que  l’anatomiste 
mécanicien  sait  modifier  et  varier  suivant  les  cas  et  les  di¬ 
verses  circonstances  ;  nous  ajouterons  seulement  ici  que  ,  pour 
monter  un  squelette  d’un-sujet  jeune  et  dont  les  épiphyses  sont 
encore  séparées  de  la  partie  principale  de  l’os,  il  faut  d’abord 
remettre  ces  épiphyses  en  place  en  les  collant  avec  l’ichtyo- 
colle,  et  ensuite  les  retenir  plus  solidement  au  moyen  d’atta¬ 
ches  métalliques  disposées  diversementsuivant  lesdifférens  os. 

article  troisième.  Coupes  que  l'on  doit  pratiquer  sur  les  os 
pour  montrer  la  disposition  des  cavités  qu'ils  forment  par  leur 
réunion.  Nous  allons  indiquer  successivement  les  coupes  que 
l’on  doit  pratiquer  sur  la  tête  ,  la  colonne  vertébral# ,  la  poi¬ 
trine  et  le  bassin. 

On  se  servira-,  pour  toutes  ces  coupes  ,  d’une  scie  à  arbre 
et  à  lame  mobile  ,  et  le  trajet  doit  toujours  eti  être  guidé  sur 
les  os  par  une  ligne  tracée  au  crayon  avant  de  commencer  la 
section.  „ 

I.  Coupes  qui  appartiennent  à  la  tête;  cavité  du  crâne.  Les 
coupes  destinées  à  démontrer  la  disposition  de  la  cavité  du 
crâne  sont  ordinairement  au  nombre  de  deux  ,  une  horizon¬ 
tale  ,  et  T  autre  verticale. 

Pour  la  coupe  horizontale ,  on  fait  passer  le  trait  de  scie  sui¬ 
vant  une  ligne  qui  part  de  la  partie  supérieure  de  là  bosse  na¬ 
sale  ,  passe  de  chaque  côte  sur  la  partie  supérieure  de  la  su¬ 
ture  écailleuse  et  vient  se  rendre  sur  la  protubérance  occipi¬ 
tale  externe. 

Là  coupe  verticale  se  fait  suivant  le  diamètre  antéro-posté¬ 
rieur  de  la  tète.  On  y  procède  de  haut  en  bas,  et  l’on  évite  de 
^briser  la  cloison  des  fosses  nasales  en  faisant  passer  la  lame  de 
la  scie  sur  l’un  des  côtés  de  cette  cloison  à  deux  lignes  envi¬ 
ron  de  l’épine  nasale  antérieure  ,  en  coupant  la  suture  sagit¬ 
tale,  l’os  frontal  ,  l’un  des  côtés  de  l’articulation  fronto-na- 
sale ,  l’un  des  os  propres  du  tiez  ,  l’un  des  os  sus-maxillaires, 
l’apophyse  basilaire,  et  la  partie  moyenne  et  postérieure  de 
l’ occipital.  Cette  coupe  démontre,  non-seulement  la  disposi¬ 
tion  et  les  dimensions  verticales  du  crâne,  mais  encore  elle  met 
en  évidence  l’articulation  des  os  qui  composent  celte  boîte  os- 
'  seuse  ,  la  disposition  des  os  de  la  face  entre  eux  sur  la  ligne 
médiane,  la  cloison  des  fosses  nasales  et  ces  fosses  elles- 
mêmes. 

Ou  peut  encore,  pour  mieux  counaître  l’ensemble  des  os  du 
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êrânè ,  pratiquer  à  cette  partie  diverses  coupes  verticales  sui¬ 
vant  plusieurs  lignes  transverses  ef  antéropostérieures. 

Cavités  de  la  face.  On  démontre,  par  plusieurs  coupes 
faites  à  la  face ,  les  cavite's  des  orbites  ,  le  canal  nasal ,  les 
fosses  nasales  et  leurs  sinus ,  et  enfin  les  fosses  temporales  et 
zygomatiques. 

Coupes  relatives  aux  orbites.  i°.  Coupe  verticale'  suivant 
leur  àxe.  Faites  passer  le  trait  de  scie  sur  le  milieu  de  la  base 
de  l’orbite  et  sur  celui  du  trou- optique;  Cotte  coupe  sert  k 
faire  voir  les  parois  interne  et  externe.  a°.  Coupe  verticale  et 
transversale.  On  voit  très-bien  la  disposition. du  sommet  de  la 
cavité  en  faisant  passer  cette  coupe  d’un  côté^par  l’extre'mité 
antérieure  de  la  fente  sphéno-maxiliaire,  et  de  l’autre  par  le 
milieu  de  l’os  plaruxm.  3°.  Coupe  horizontale.  Cette  coupe  doit 
être  faite  suivant  le  plan  indiqué  par  les  trois  points  suivans  ; 
savoir  :  la  partie  inférieure -de  l’os  propre  du  nez  j  l’angle  su¬ 
périeur  de  l’os  de  la  pommette  et  le  trou  optique.  Elle  sert 
particulièrement  à  étudier  les  parois  supérieqrè  et  inférieure 
de  l’orbite.  If.  On  peut  enfin  ouvrir  l’orbite  par  sa  partie  su¬ 
périeure  en  enlevant  la  paroi  qui  y  correspond  au.  moyen  de 
deux  traits  de  scie  qui  commencent ,  l’un  à  l’angle  supérieur-et 
interne,  l’autre  a'I’angle  supérieur  et  externe.de  l’orbite-,  et 
vont  se  réunir  au  trou  optique.  Cette  préparation  ne  peut  se 
faire  que  sur  une  tête  dont  la  voûte  du  crâne  a  été-enlevée. 

Coupes  relatives  au  canal  nasal.  Des-  connaissances  exactes 
sur  la  position  ,  la  forme,  la  longueur ,  la  direction  du  canal 
nasal,  sont  de  la  plus  grande  importance,  non -seulement 
pour  l’anatomiste,  mais  encore  et  surtout  pour.le  chirurgien. 
Ce  conduit  peut  être- ouvert  par  sa  paroi  antérieure  ;  «  ou¬ 
vrez  d’abord  la  paroi  antérieure  du  sinus  maxillaire,  en  en¬ 
levant  avec  un  ciseau  très-fin  et  le  maiîlet,  une  pièce  d’os 
triangulaire,  dont  on  a  d’abord  déterminé  la  forme  par  trois 
lignes  :  l’une  supérieure ,  parallèle  au  bord  inférieur  de  l’or¬ 
bite,  s’étend  de  la  base  de' l’apophyse  montante  de  l’os  sus- 
maxillaire  au  tiers  interne  de  la  face  cutanée  de  l’os  de  la  pom¬ 
mette;  la  seconde,  externe ,  étendue  de  ce  dernier  point  à  la 
première  grosse  dent  molaire,  en  passant  par  le  bord  saillant 
qui  sépare  les  fosses  canine  et  zygomatique  ;  enfin,  la  troi¬ 
sième,  inférieure ,  doit  partir  de.ee  dernier  point,  se  porter 
d’abord  presque  horizontalement  au  dedans-,  puis  remonter 
verticalement  le  long  de  la  paroi  externe  de  l’apophyse  ascen¬ 
dante  de  l’os  sus-maxillaire,  jusqu’à  la-partie  antérieure  de  la 
gouttière  lacrymale.  Le  "sinus  étant. ouvert  avec  une  lame  de 
scie  très-fine,  on  enlève  à  la  partie  antérieure  de  sa  paroi  in¬ 
terne,  une  pièce  d’es  large  seulement  de  trois  lignes,  mais 
étendue  dans  toute  la  hauteur  du  sinus;  on  voit  alors  la  paroi 
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iuier&é  du  canal  nasal  qui  est  mise  à  découvert  par  cette 
coupe.  Pour  .ouvrir  le  canal  nasal  par  sa  paroi  interne,  prenez 
une  coupe,  verticale  de  la. tête,  avec  .une  lime  très -mince  sur 
l’un  ,4e  ses  ibords.j  fendez  transversalement  l’os  unguia  à  la 
partie  «moyenne  de  sa  fa. e  interne,  et,  de  cet  endroit-,  enlevez 
par  deux  traits  verticaux,  la  partie  du  cornet  sous-etlitnpïdal , 
qui  est  plâçéte  audessous.  (>a  montre  la  fo,rmc;de  raire  do  ca- 
naj  liasafetijleidivi'sant  par  uùe coupe  transversale,  qui  passe 
par  le.btq’d'iplèrieur  de  la  base, de  l'orbite,  ou  un  peu  audessus 
suivant  Iç.s  sujets.  Pour,  fendre  de-canal  lacrymal  suivant  sa 
lungueuty  il  iaut ,  sur  la  plupart  des  têtes  ,  que  le  trait  de  scie 
passé  par.T in.tcry-al I e  qui  sépare  les  .deux  petites  dents,  mo¬ 
laires,, -et  tombé  en-dehors  de  la  suture  qui  réunit  l’apophyse 
montante  de  l’os  maxillaire,  avec  l’échancrure  nasaLe  du  co- 
ronal  (M.-  J.  Cloquet,  Dissert  çitëee’»).. , 

Coupes  relatives  .aux  fosses  nasales  et  à  leurs  sinus.  Pour 
bien  voir  l,es. fosses  nasales  sous  Iqms;  les  ppint,s;de  vuçs:  néces¬ 
saires  ,  Ü  fauk'prâtiquer.àaQes  parties  ;des  verticales  et 

horizontales»  ■  .  , 

•i°.  Coupe. -ùertiçale  antéropostérieure.  Jîous  l’avons  indi¬ 
quée  en  parlant  dé  laiconpe  vei  ticale  du  .crâne.  El(e  .  sert  à 
faire  voir  lesjparois  interne  et  externe  des  fosses  nasales,  les 
sinus  frontaux  ;et  les  sinus,  sphénoïdaux. 

,  a0.  Coupes  verticales,  et  transversales.  O  n  les  fai  t  à  diffé¬ 
rentes  profondeurs  élans  ;le$\ fosses,  nasales.,  Eüe.s  servent  à  dé¬ 
couvrir  les  pai’ois-aniérieurejutt.postérienrse.  de  ces  cavités  ,  la 
farine  et  la  disposition  des- méàts.et  du  sinus  maxiljairé. 

■3t°.  Coupe :  horizontale  inferieure.  El  le  doit  être  faite  hori¬ 
zontalement,  immédiatement  raudessus  de  la  paroi  inférieure. 
•Elle  sert  à  mettre  a  découvert  la. profondeur  des  fosses  na¬ 
sales  ,  les  parois. inférieure  et  supérieure  du  siuu.s -maxillaire, 
de  bord  inférieur  de  la  cloison  ,  et  l’ouverture  inférieure  du 
canal,  nasal. 

4°.  Coupe  horizontale  supe’rieure.  Elle  doit  être  faite  im- 
-médiatesnent -au-dessous  de  la  paroi  supérieure  des  fosses  na¬ 
zies,  -depuis  la.suture  fronto-nasale  jusqu’à  la  fosse.sus -sphé- 
noïdale.-ourpiiuitaire.  Ou  voit, .au  jnoyen  de  cettevcoupe,  les 
-diamètres  .transverses:  de  la  -partie  supérieure  des. fosses  na- 
•sales,  la  communication  des  sinus  frontaux  avec.ies/cellules  de 
"l’ethnioïdé  j  la  .partie  supérieure; du, sinus-  sphénoïdal.1 

:  On- doit  choisir,  pour  les  coupes  des  fosses  nasales.,. de>  têtes 
.  appartenant  àdes  individus  âgés  ,  pour  que  les  os  ou.  les  par¬ 
ties  d"  os’ minces  qui  forment  leur  intérieur  offrent  une  plus 
-  grande  assistance. 

Quoique,  les  divers  sinus  qui  s’ouvrent  dans  les  fosses  na¬ 
tales,  puissent,  comme  nous  venons  de  le  voir,  être  démon- 
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très  au  moyen  des  différentes-coupes  pratiquées-  à  -ces  fosses , 
oft  peut  cependant  encore  leur  consacrer  une  préparation  spé¬ 
ciale  qui  les  fasse  voir  tous  sur  la  même  tête.-  Pour  cela,  on 
ouvre  le  sinus  frontal  en  enlévanl  sa  paroi  antérieure;  le  sinus 
sphénoïdal  ,  par  l’ablation  de  la  partie  supérieçlpe-  dii-corps  dn 
sphénoïde;  le  sinus  maxillaire,  comme  il  a  été 'dit  etl  parlant 
du  cânalnasal  ;  enfin,  les  cellules  ethmoïdales,  en'  enlevant  au 
coronal ,  de  chaque  côtéde  la  lame  criblée  de  l’ethmôïdc,  une 
lame  osseuse,  iarge  de  deux  à  trois  lignes  ét  étendue  d’avant 
en  arrière,  depuis  la  suture  transversale  du  sphénoïde  avec  lé 
coronal ,  jusqu’au  niveau  de  la  partie  antérieure  dé  l’apophyse 
crista-galli. 

Coupes  relatives  aux  fosses  temporale  et  zygomatique.  Pour 
bien  voir  ces  cavités ,  il- suffit  de  faire  à  la  tête  une  coùpe  ver¬ 
ticale,  passant  par  l’angle  inférieur  de  l’os  thalàire ,  le  milieu 
de  la  cavité  glénoïdale  et  la  partie  interne  de  i’apôpliÿsé  mas- 
toïde.  On  peut  encore  ,  sur  une  partie  de  la*  tête-, -préparée  par 
la  coupe  verticale  antéro  postérieure  des  fossés  nasales ,  faire 
une  coupe  transversale  dirigée  verticaiement;dè'  baul  en  bas, 
en  suivant  le  côté  antérieur  de  l’ajiophys'e  ptérÿgtttde  du  sphé¬ 
noïde.  Mais  la  meilleure  manière  de  se  faire  Une  idée  exacte 
du  sommet  de  la  fosse  zygomatique  consiste  à' l’élüdier  sur  les 
os  d’une  tête  désarticulée,  en  réunissant  tous  eeux:qui  concou¬ 
rent  à -former  cette  cavité.  - 

U:  Coupes  qui  appartiennent  à  la.  colonne  -vertébrale.  Ces 
coupes  sont  verticales  et  transversales.  ;  elles  doivfeiit  êlré  faites 
sur  des  rachis  récemment  dépouillés  de  leurs  parties  molles, 
ét  ordinairement  sépalés  des  os  avec  lesquel s-i k  s’articulent. 

"i°.  Coupe  verticale  ' antéro  postérieure,  -Par  -le  moyen  de 
cette  coupe,  on  obtient  la  colotine  verlébralé  séparée  en  deux 
moitiés  latérales  parfaîletiiènt  semblables.  Pour- cela,  tracez 
d’abord  avec  un  très  fort  scalpel,  sur  l;f  partie  antérieure  et 
moyenne,  une  ligne  longitudinale  qui  s’étende  du  tubercule 
antérieur  de  l’atlas,  à  la  face  antérieure  du  coccyx:  Fixez  en¬ 
suite  dans  un  étau ,  et  par  la  partie  inférieure  de  la  région  cer¬ 
vicale-,  le  rachis  enveloppé  de  linge  -très-’ épais;  Sciez  ensuite 
avec  une  scie  à  main  d’arrière  en  avant,  et  de  bas  en  haut,  la 
rangée  des  apophyses- épineuses  par  sa  partie  moyenne,  de 
manière  à  faire  ressortir  l’instrument  par  la  ligue  tracée  sur  la 
partie  antérieure  de  là  colonne  vertébrale;  A.'  mesure  que  le 
trait  de  scié 'devient  plus  profond  ,  on  écarté  chaque  «ôté  de 
la  section  ,  par  je  moyen  d’aides  ou  d’un  petit  bâton  intro; 
duit  entre  eux.  On  doit  toujours  donner  au  point  sur  lequel 
on  passe  fà  scie,  le  plus  de  solidité  possible  en  le  fixant  avec 
l’étau. 

-  Quand  la  seclion  est  achevée,  il  faut  nettoyer  le  canal  ra-» 
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chidien,  faire  dégorger  la  pièce  et  en  opérer  la  dessiccation. 
Pendant  celte,  dernière  opération  ,  et  pour  empêcher  que  les 
courbures  naturelles  de  la  colonne  vertébrale  ne  se  déforment, 
on  doit,  après. en  avoir  fortement  réuni  les  deux  moitiés,  fixer 
solidement  la  pièce  h  une  planche  épaisse,  à  un  des  bords  de 
laquelle  on  a  donné  exactement  les  courbures  de  la  colonne 
vertébrale.  Pour  cela,  on  en  trace  et  on  en  découpe  le  profil 
sur  celte  même  planche,  après  l’y  avoir  appliquée. 

i°.  Coupe  verticale  et  transversale.  Cette  coupe  doit  être 
faite  de  haut  en  bas  ,  passer  par  le  milieu  des  apophyses  afti- 
culaires  cervicales  ,  et  diviser  dans  les  régions  dorsale  et  lom¬ 
baire  les  pédicules  osseux  qui  réunissent  les  corps  des  vertè¬ 
bres  à  leurs  apophyses  transverses  et  articulaires,  et  qui  sépa¬ 
rent  les  iins.des  autres.les  trous  de  conjugaison:  sur  le  sacrum, 
la  scie  doit  passer  de  chaque  côté  entre  les  trous  sacrés  anté¬ 
rieurs  et  postérieurs.  On  nettoie  la  préparation,  et  on  la  fixe, 
en  la  desséchant  ,  comme  la  précédente, 

3°.  Pour  ouvrir  le  canal  vertébral ,  on  emploie  l’un  des  trois 
procédés  suivans  :  Le  premier  consiste  à  scier  de  chaque  côté 
les  lames  postérieures7  des  vertèbres  à  la  base  des  apophyses 
transverses  et  articulaires,  et  à  les  enlever  avec  les  apophyses 
épineuses.  Le  second,  à  scier  successivement  et  d’arrière  en 
avant  ,,ayec  une  scie  à  main,  les  apophyses  épineuses  par  leur 
partie  moyenne et  ensuite  à  faire  sur  l’un  des  côtés  du  rachis 
une  coupe  oblique  qui  pénètre  dans  le  canal  vertébral,  en 
passant  par  la  partie  moyenne  des  apophyses  transverses  arti¬ 
culaires  cervicales,  et  des  apophyses  transverses  dorsales,  la 
partie  postérieure  des  apophyses  tx-ansverses  lombaires  ,  et  en¬ 
fin  les  trous  sacrés  postérieurs.  Le  troisième  procédé,  enfin, 
consiste  à  faire  de  chaque  côté  la  coupe  oblique  que  nous  ve¬ 
nons  d’indiquer,  et  à  enlever,  comme  dans  les  précédentes, 
la  portion  osseuse  intermédiaire.  M.  Esquirol  a  inventé  des 
instrumens  propres  à  faciliter  ces  diverses  coupes. 

4°.  Coupes  transversales  du  rachis.  Elles  doivent  être  faites 
dans^les  diverses  régions  de  celte  colonne,  et  sont  d’ailleurs 
si  simples  qu’il  n’est. pas  besoin  de  déterminer  aucune  règle 
pour  les  pratiquer, 

111.  Coupes  qui  se  font  sur  la  poitrine.  Ces  coupes  sont 
également  verticales  et  transversales. 

i°.  Coupe  verticale  antéro-postérieure.  Elle  consiste  à  di¬ 
viser  de  haut  en  bas ,  et  par  leur  partie  moyenne ,  le  sternum  , 
et  la  colonne  vertébrale,  d’après  le  procédé  que  nous  avons 
fait  connaître. 

.  2°,  Coupe  verticale  transverse.  On  doit  la  faire  sur  un  tho¬ 
rax  préparé  avec  ses  iigamens  et  parfaitement  sec.  On  scie  des 
deux  côtés  les  côtes  de  haut  en  bas  et  suivant  une  ligne  qui 
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s’étendrait  de  la  partie  moyenne  de  la  première  cote  à  l'extré¬ 
mité  antérieure  de  la  onzième. 

3°.  Coupes  horizontales.  Ces  coupes  sont  peu  communé¬ 
ment  pratiquées,  et  pourraient  cependant  être  utiles  en  divi¬ 
sant  toute  l’étendue  de  la  poitrine  en  lames  ou  tranches  di¬ 
verses  qui  auraient  pour  hauteur  un  ou  plusieurs  espaces  in¬ 
tercostaux,  et  qu’on  réunirait  à  volonté  au  moyen  d’une  tige 
métallique. 

IV.  Coupes  du  bassin.  Coupes  verticales,  i*.  Suivant  1er 
diamètre  antéro-postérieur.  Elle  passera  par  le  milieu  du  pu¬ 
bis,  du  sacrum  et  du  coccyx.  20.  Suivant  le  diamètre  trans¬ 
verse.  Elle  ira  de  chaque  côté,  depuis  environ  un  pouce,  der¬ 
rière  l’épine  iliaque  antérieure  et  supérieure,  jusqu’à  l’épine- 
ischiatique.  3°.  Suivant  le  diamètre  oblique.  Elle  suivra  une 
ligne,  qui,  de  la  partie  postérieure  d’une  des  cavités  coty- 
loïdes  irait  à  la  symphyse  sacro-iliaque  opposée. 

Les  coupes  horizontales  seront  pratiquées  à  divers  points  de 
la  hauteur  du  bassin ,  une  d’elles  passant  au  niveau  du  détroit 
supérieur.  Ces  préparations  sont  surtout  utiles  pour  l’étude  du 
bassin  de  la  femme. 

Telles  sont  les  coupes  principales  qui  facilitent  l’étude  com- 
pletle  de  i’ostéologie.  Il  est  bon  d’y  ajouter  encore  la  couper 
verticale  du  squelette  entier.  Elle  se  fait  suivant  les  préceptes 
donnés  pour  chacune  des  régions  du  squelette  en  particulier. 
On  commencera  par  scier  le  sternum  et  la  symphyse  du  pu¬ 
bis,  puis  le  rachis,  en  procédant  de  bas  en  haut,  et  commen¬ 
çant  par  le  coccyx.  On  terminera  par  la  section  de  la  tête, 
qui  doit  être  faite  de  haut  en  bas  ,  en  ayant  soin ,  comme  nous 
l’avons  dit,  d’incliner  l’instrument  d’un  côté  ou  de  l’autre  , 
pour  éviter  la  cloison  des  fosses  nasales.  (legooais) 

SQU1NANCIE,  s.  f. ,  squinantia  ou  squinanthia,  du  verbe 
grec  cvva.yy.siv  ,  étrangler,  suffoquer:  synonyme  de  esquinan- 
cie,  qui  signifie  mal  de  gorge  ou  angine.  Voyez  les  mots 
angine ,  esquinancie.  (M-  «■) 

SQUlNE,ct  improprement  par  quelques-uns  esqcine,  s.  f., 
Chince  radia:  racine  estimée  sudorifique,  provenant  du  smi- 
lax  china  de  Linné.  Cette  plante  appartient  à  la  famille  des 
asparaginées  (smilacées,  R.  Brown),  et  à  la  diœcie  hexandrie 
du  système  sexuel. 

Ce  végétal ,  comme  presque  toutes  les  espèces  du  même 
genre ,  est  sarmeuteux  ;  ses  tiges,  qui  grimpent  jusqu’au  som¬ 
met  des  arbres,  sont  arrondies ,  flexueuses  ,  rameuses,  aiguil¬ 
lonnées  à  la  base;  ses  feuilles  alternes,  entières,  pérennes, 
cordiformes,  pétiolées,  coriaces,  sans  aiguillons,  marquées 
de  trois  à  cinq  nervures  (quèlquefois  de  sept  sur  les  inférieures 
qui  sont  les  plus  larges),  accompagnées,  à  la  naissance  du. 
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pétiole,  de  deux  vrillés;  ses  fleurs  forment  une  panîcule 
simple  peu  garnie  ,  portées  par  un  pédoncule  commun ,  axil-* 
laire;  la  corOlle  présenté  six  découpures  profondes,  un  peu 
réfléchies,  d’un  vert-jaune  ;  lé  fruit  est  une  baie  rougeâtre,  de 
la  grosseur  d’une  petite  cerise,  contenant  quatre  a  cinq  se¬ 
mences  cornées,  figurées  en  croissant.  Cette  plante  croît  dans 
les  lieux  caillouteux,  à  la  Chiné  :  d’où  lui  vient  son  nom  de 
racine  de  Chine,  radix  Chinæ ,  dont  on  a  fait  par  contrac¬ 
tion  squine,  ail  Japon,  dans  la  Perse  septentrionale  ;  ce  qui 
fait  qu’on  la  conuaît,  dans  le  commerce,'  sous  le  nom  de  squine 
orientale,  pour  la  distinguer  d’une  espèce  que  l’on  suppose  être 
identique  qui.  croît  en  Amérique,  et  que  l’on  désigne  sous  lé 
nom  de  squine  occidentale.  . 

La  racine  de  squine  nous  arrive  en  gros  morceaux  tortueux, 
noueux,  irréguliers,  un  peu  comprimés,  lourds,  recouverts 
d’un  épiderme  rougeâtre;  h  l’intérieur,  elle  est  blanche,  légè¬ 
rement  rosée,  d’un  tissu  poreux,  spongieux  presque  comme  Je 
liège;  elle  n’offre  point  d’odeur;  sa  saveur  est  presque  mille, 
un  peu  terreuse;  cependant  en  la  mâchant  elle  laisse  dans  la 
bouche  un  goût  sucré  nu  peu  analogue  à  celui  de  la  réglisse  : 
à  la  loupé,  on  distingue  dés  particules  amilacées  très  abon¬ 
dantes,  et  effectivement  cette  racine  en  contient  eh  grande 
quantité,  ainsi  que  la  salsepareille.  Le  principe  sucré  de  là 
squine  n’a  été  indiqué  par  aucun  auteur. 

En  1806,  il  est  entré  en  France  plus  de  dix  mille  pesanS  de 
squine;  cette  quantité  a  été  en  décroissant  les  années  suivantes, 
sans  doute  par  suite  de  la  guerre  maritime  :  la  majeure  partie 
venait  de  l’Inde,  le  reste  dû  Brésil,  du  Pérou  et  autres  iieux 
de  l’Amérique.  Il  faut  choisir  là  squine  lourde,  fraîche,  non 
cariée  ou  avariée,  en  gros  morceaux. 

Le  véritable  smilax  china ,  Lin.,  est  figuré  dans  Gmeliu 
Beise ,  Darch  russl. ,  foui.  111,  p.  3a  ,  t.  vi  ;  dans  Rumphius , 
aucluar . ,  t.  xxx,  p.  '72;  dans  Kaempl'er,  Amen.  acad. ,  ■jSt, 
l.  782,. et  dans  Plukenet.,  Almagest.,  10 1 ,  t.  £08,  f.  1. 

Jefnç  connais  pas  d’analyse  récente  de  cette  racine  qui  ne  me 
paraît  contenir  aucun  principe  résineux,  mais  seulement  de 
1  extractif  et  de  l’amidon  eh  grande  quantité. 

La  squitie  a  été  inconnue  aux  anciens;  des  marchands  chi- 
.nois  en  vendirent,  pour  la  première  fois,  en  i535,  aux  Véni¬ 
tiens, assurant  qu’elle  guérissait  la  maladie  vénérienne ,  la 
goutte  et  beaucoup  d’autres  affections.  Charles  Quint ,  qui 
souffrait  de  la  goutte,  en  prit  à  l’insu  de  ses  médecins,  au  rap¬ 
port  d’Avila  et  de  Vésale  ;  mais  n’ca  ayant  pas  obtenu  de  suc¬ 
cès,  il  revînt  au  gaïàc  qu’ils  lui  avaient  conseillé.  Cependant 
Amatùs.prétend  que  ce  sont  les  Portugais  qui  ont  débité,  lies 
premiers,  la  squine;  ce  qui  serait  plus  probable  à  cause  dalelirs 


S  QU  3- 7 

relations  plus  directes  avec  l’Inde,  tandis  que  les  Ve'nitiéns  ne 
commerçaient  guère  que  dans  la  Méditerranée.  A  son  arrivée 
en  Europe  ,  et  malgré  le  mauvais  succès  qu’en  obtint  Cbaries- 
Quint ,  que  l’on  attribue,  il  est  vrai ,  au  mauvais  régîrrjë  qu’il 
suivit  en  en  faisant  usage,  la  squine,  comme  tous  les  médica- 
mens  nouveaux,  acquit  d’abord  une  grande  réputation  ;  "Ve- 
sale  fut  le  premier  a  lui  reconnaître  dés  qualités  noinbreusés  ; 
il  la  présenta  surtout  comme  un  sudorifique  assuré,  propre  à 
résoudre  les  humeurs  ;  Qarciâs  l’indiqua  comme  Utile  dans  la 
paralysie,  lé  tremblement  des  membres ,  la  sciatique  ,1a  goutté, 
le  squirre,  lès  scrofules,  etc.  ;  Acoéla,  comme  propre  à  guérir 
la  migraine,  les  ulcères,  les  hernies,  etc.;  Monard'  assura 
qu’elle  fesait  passer  la  jaunisse;  Fallope  qii’elle  tempérait 
les  Jiu  me  tirs;  Prospér  Alpin  raconte  que  les  Egyptiens  s’eù 
servaient  en  décoction  pour  modérer  la  chaleur  du  sang,  etc. 
On  comprend  bien  ce  que  toutes  ces  indications  ont  d’exagéré, 
et  déjà  C.  Hoffmann  a  remarqué  avant  noîis  que  les  succès  qui 
ont  pu  avoir  lieu,  sont  plutôt  dus  au  régime  suivi,  tandis  qu’on 
usait  de  la  squine,  qù’à  cette  racine  eüe-même. 

De  toutes  ces'  propriétés ,  la  sudorifique  est  la  seule  que  l’on 
attribue  encore  à  là  squine  r  on  remploie,  pour  cette  vértù, 
dans  tous  les  cas  où  ces  médicamens  sont  nécessaires ,  rarement 
oéule  à  la  vérité,  mais  associée  aux  trois  autres  bois  dits  sudo¬ 
rifiques  dont  elle  est  le  quatrième.  Cependant  aujourd’hui 
quelques  praticiens  contestent  à  cette  racine  celte  dernière 
attribution  ,  et  là  croient  presque  inerte  :  on  peut  effectivement 
douter  qu’une  substance  aussi  privée  de  principes  actifs,  sans 
odeur ,  sans  saÿéür  marquée  ,  puisse  agir  sur  les  exhalans  cuta¬ 
nés,  au  point  dë  provoquer.la  diapliorèse ,  et  on  doit  croire  que , 
dans  bien  des  cas  ,  celle  qui  pourrait  avoir  lieu  est  due  au  li¬ 
quide  qui  lui  sert  de  véhicule,  ainsi  qu’à  la  température  à  la¬ 
quelle  on  donne  la  décoction  dont  on  se  sert.  La  présence 
d’une  abondante  fécule  amilacée  dans  la  squine  me  fait  ranger 
plus  volontiers  cette  racine  parmi  celles  qui  présentent  des 
vertus  adoucissanles'et émollientes,  que  parmi  les  sudorifiques. 
Sous  ce  rapport,  l’usage  qu’en  faisaient  les  Egyptiens  me 
paraît  plus  rationnel  qu’aucun  de  ceux  indiqués. 

C’est  particulièrement  dans  les  maladies  vénériennes  chro¬ 
niques  qu’on  sé  sert  encore  de  là  s'qüinë  comme  sudorifique  : 
eile  entre  dans  les  tisanes,  extraits,  sirops,  etcl ,  sudorifiques, 
dont  on  se  sert  dans  cette  maladie  et  dans  quelques  autres  ;  où 
s’en  sert  aussi,  mais  beaucoup  plus  rarement,  dans  la  para¬ 
lysie,  le  rhumatisme  chronique,  etc.,  etc. 

Pour  l’usage,  on  emploie  la  squine  coupée  par  tranches 
au  moyen  d’un  couteau  monté  sur  une  planche  épaisse,  et  arti- 
ëulë;avec  elle  par  un  bout ,  tandis  que  l’autre  est  pourvu  d’une 
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poignée  en  bois,  sur  laquelle  ou  appuie  en  coupant.  La  dose 
a  laquelle  on  administre  cette  racine,  va  depuis  deux  gros  jus¬ 
qu'à  une  once  pour  une  pinte  d’eau  ;  la  décoction  est  rougeâtre; 
si  on  la  continue  pendant  longtemps,  elleest  presque  gélatineuse; 
ce  qui  provient  de  la  quantité  d’amidon  qui  s’y  dissout  :  en  la 
laissant  refroidir,  elle  dépose  une  poussière  rougeâtre ,  qui  est 
de  la  fécule  colorée.  Le  sulfate  de  fer  ne  trouble  pas  la  décoc¬ 
tion  de  squine  (Bergius). 

Le  principe  amilacé  est  même  si  abondant  dans  cette  racine, 
qu’elle  est  alimentaire  parmi  les  naturels  du  pays  où  elle  croît. 
Rumphius  dit  que  les  pauvres  en  mangent  à  l’instar  du  sagou  ; 
mais  que,  lorsqu’ils  en  prennent  trop,  ils  deviennent  cachec¬ 
tiques  et  même  hydropiques;  Prosper  Alpin  assure  qu’elle 
donne  de  l’embonpoint  et  de  la  beauté  (ce  qui  est  synonyme 
en  Egypte),  raison  pour  laquelle  on  en  fait  prendre  en  bain 
aux  femmes  ;  M.  Decandolle  (  Propr.  médicales  des  plantes , 
p.  292)  dit  que  ces  racines  servent  d’aliment  dans  le  sud  de 
l’Amérique  septentrionâle.  Par  la  macération  dans  l’eau  on  en 
obtient.une  poudre  rougeâtre  qui,  dissoute  par  l’eau  bouillante, 
forme  une  geléeque  l’on  mange  assaisonnée  avec  du  miel  ou  du 
sucre.  La  racine  entière  sert  aussi  à  nourrir  les  cochons  dans  ce 
pays  (  Browne ,  Nat.  hist.  of  jam.  ). 

La  squine  et  Occident,  ou  fausse  squine  comme  l’appelle 
Geoffroy  {Mat.  méd.,  t.  11,  p.  58),  jupicanga  de  Pison 
(  Brasil .  ) ,  paraît  une  espèce  un  peu  distincte  du  smilax 

china  de  Lin.,  quoique  voisine  :  c’est  celle  qui  fournit  la 
squine  d' Amérique ,  et  que  Browne  croit  identique  avec  celle 
de  l’Inde.  Elle  me  semble  différer  par  des  fleurs  en  ombelle 
simple,  des  feuilles  cordiformes  pointues,  de  celle' de  la 
Chine,  qui  a  ses  fleurs  paniculécs,  peu  abondantes ,  et  ses 
feuilles  très-larges,  presque  quadiilalères ,  ainsi  que  le  repré¬ 
sente  très-bien  la  figure  citée  de  Rumphius.  La  squine  d’Amé¬ 
rique  est  figurée  dans  la  Flore  médicale ,  t.  vi,  pl.  R29. 

Quoi  qu’il  en  soit  de  ces  différences ,  il  parait  qu’il  y  en  a 
peu  ou  point  dans  les  qualités  des  racines  de  ces  deux  végé¬ 
taux  ,  puisqu’on  ne  les  distingue  pas  pour  l’usage  médical ,  et 
qu’elles  ont  des  propriétés  nutritives  analogues.  La  racine  de 
l’Inde  est  plus  dure  et  plus  pâle  que  celle  d’Amérique;  mais 
peut-être  cela  tient-il  au  temps  écoulé  depuis.sa  récolte.  Dans 
le  commerce,  on  n’en  fait  également  que  peu  ou  point  de  dis¬ 
tinction. 

vesàlius  (indreas),  Radicis  Chinœ  usus;  in-fol.  Basil. ,  1548. 

(mèrat) 

SQUIRRE,  s.  m. ,  ( pathologie  interne,  anatomie  patho¬ 
logique),  en  latin  squirrus ,  eu  grec  raippoç,  dérivé  de  rxfgojr , 
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qui  signifie  un  éclat  ou  un  fragment  de  marbre.  On  écrit  encore 
scirre  ou  skirre.  Le  squirre  qui  tire  évidemment  son  nom 
de  la  dureté  de  l’altération  qui  le  constitue,  est  un  état 
d’endurcissement  avec  lésion  ou  transformation  organique , 
susceptible  de  se  développer  dans  la  plupart  des  organes  de 
l’économie  animale  ;  il  précède  souvent  le  carcinome  ,  et 
n’est  alors  que  lé  premier  degré  du  cancer.  On  ne  doit  point 
confondre  le  squirre  avec  l’induration  qui  succède  aux  phleg- 
masies  chroniques ,  bien  qu’il  arrive  que  ces  deux  états  se  com¬ 
pliquent  et  soient  entre  eux  réciproquement  causes  et  effets. 

On  ne  trouve  le. mot  squirre  que  dans  Galien  qui  dit  que 
celte  maladie  était  appelée  œdème  par  Hippocrate  (Commen: 
sur  le  sixième  livre  des  e'pid.  ).  Il  donne  encore  à  cette  affec¬ 
tion  le  nom  de sclérome,  ffHMpopa. ,  durüies.  Plusieurs  auteurs, 
contemporains  du  médecin  dePergame,  et  principalement 
Paul  d’Egine,  ont  traité  du  squirre.  Ils  en  distinguent  deux 
espèces  ;  l’une  vraie  (  exquisitus  ).,  et  l’autre  fausse  (  non.  ex - 
quisitus).  Ils  en  attribuent  la  cause  à  l’amas  d’une  humeur 
atrabilaire  et  mélancolique.  Les  Arabes  adoptèrent  cette  théorie 
qui,  chez  nous,  a  été  remplacée  par  celle  des  obstructions  de 
la.  stase  des  fluides  lymphatiques ,  etc. ,  etc. 

I.  Caractères  anatomiques  et  pathologiques  du  squirre.  Lors¬ 
que  cette  maladie  se  développe  à  l’extérieur,  on  la  reconnaît  à 
une  tumeur  dure,  rçnittente,  souvent  inégale,  bbsselée,  sans 
changement  de  couleur  à  la  peau  ;  elle  ne  s’accompagne  pour 
l’ordinaire  d’aucune  souffrance  ,  si  ce  n’est  lorsqu’elle  est  sur 
le  point  dépassera  l’état  carcinomateux  ;  les  malades  éprouvent 
alors  des  douleurs  lancinantes,  très-passagères  auxquelles 
M.  Cruveilhier  donne  le  nom  caractéristique  d'éclairs  de  dou¬ 
leur ,  d’après  M.  Dupuytren.  Quand  l’affection  squirreuse  a 
son  siège  dans  un  organe  de  l’une  de  nos,  cavités  splanchni¬ 
ques,  on  ne  peut  le  reconnaître  qu’autant  que  l’organe  ma¬ 
lade  est  accessible  à  nos  moyens  d’exploration.  On  constate 
très-bien  ,  par  exemple ,  au  moyen  du  toucher  ,  l’existence  du 
squirre  du  foie,  de  la  rate  ,  de  la  matrice,  etc.;  mais  les  or¬ 
ganes  situés  plus  profondément ,  ou  renfermés  dans  des  cavités 
osseuses ,  comme  le  rein,  l’ovaire,  le  pancréas  ,  le  cerveau,  etc. , 
sont  inaccessibles  à  ces  sortes  de  recherches,  et  leur  état  d’en¬ 
durcissement  squirreux  ne  peut  être  que  soupçonné  sur  l’in¬ 
dication  très-incertaine -qu’en  fournissent  des  symptômes  géné¬ 
raux  qui  peuvent  être  le  résultat  de  toute  autre  lésion. 

Les  causes  de  l’endurcissement  squirreux,  qu’il  doive  ou  non 
dégénérer  en  carcinome,  s<?nt  le  plus  souvent  inconnues.  Ou 
a  observé  qu’il  se  manifeste  fréquemment  à  l’époque  de  l’âge  cri¬ 
tique  chez  les  femmes,  et  à  celle  où  l’homme  devient  impropre 
à  la  reproduction .  à  la  suite  de  longs  chagrins  :  il  est  favorisé 
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par  l’inaction,  une  vie  sédentaire  qui  jette  les  organes  dans 
l’inertie:  circonstance  qui  explique  en  partie  l’opiriion  de 
quelques  auteurs  (  opinion  encore  partagée  aujourd’hui  par 
certains  chirurgiens  )  qui  attribuaient  cette  lésion  de  tissli  à  une 
stase  de  fluide  lymphatique  causée  par  l’obstruction  des.  vais¬ 
seaux  où  circule  cette  humeur.  Le  Squirre  peut  également 
succéder  aux  engorgcmens  scrofuleux ,  vénériens  ou  autres 
dont  le  principal  caractère  est  une  atteinte  profonde  portée 
aux  forcés  vitales*  et  principalement  à  la  sensibilité  et  à  la 
contractilité  organiques  ou  assimilatrices. 

L’invasion  et  le  développement  de  l’affection  squirretisë  sont 
très-obscurs  et  même  souvent  tou  là  fai  tigriorés  lorsque  l’organe 
malade  ne  peut  être  exploré  par  letôücher  :  la  marché  -dé  celte 
affection  est  tantôt  rapide,  et  conduit  à  la  mort  en  quelques  mois 
en  passant  à  l’état  carcinomateux.  Tantôt  lêhte  et  susceptible 
des  secours  efficaces  de  notre  art  ,  la  catastrophe  h’aiû  ivê  qu’au 
bout  de  six  mois,  un  eu  deux  ans,  etc.  D’autvesfofs  lé  squirre 
reste  Stationnaire  pendanteinq  ,  dix  ,  quinze,  vingt  aaïëi  tonie 
la  vie  sans  causer  aucun  désordre  apparent  dans  Técô'nomie  ;  il 
peut  néanmoins  produire,  dans  ce  dernier  cas,  de  très-graves  acci- 
dens  et  même  la  mort  lorsqu’il  envahit  la  totalité  d’un  organe 
maintien  de  la  vie,  connue  la  matrice,  le  foie,  l'oesophage, 
l’estomac,  etc. 

La  masse  Squirreuse  peut  tomber  en  gangrène,  et  étrè  expul¬ 
sée  par  un  effort  conservateur  dè  la  nature  *  d’autres  fois  elle 
devient  une  sorte  de  corps  étranger  qui  détermine  une  irrita¬ 
tion  inflammatoire  des  parties  environnantes  ;  quand  elle  passe 
à  l’état  cancéreux  ,  elle  se  ramollit ,  présente  différentes  for¬ 
mes,  entre  autres  celle  si  remarquable  des  circonvolutions  en¬ 
céphaliques.  Voyez  cancer,  eijcéphaloÏdé. 

Le  squirre  présente  les  caractères  physiques  suivans:  divisé 
en  lames  minces  ;  lé  tissu  squirreux  est  mince,  demi-transpa¬ 
rent,  sans  disposition  linéaire,  souvent-  lobaleux ,  ayant  une 
consistance  qui  varie  depuis  celle'  du- cartilage  ou  dù  fibro- 
cartilage  jusqu’à  'celle  du  lard  dont  il  offre  parfois  très-bien 
l’aspect;  les  élémens  de  ce  tissu  accidentel  paraissent  être  dés 
productions  fibreuses  et  cellulaires  pénétrées  d’albumine  ;  là 
couleur  des  masses  squirreuses  est  en  général  blanche, 
bleuâtre  ou  grisâtre j  leur  forme  extérieure,  leur  poids  ainsi 
que  leur  consistance  présentent  des  iluances  variables  à  l’in¬ 
fini;  ces  nuances  se  multiplipnt  encore  davantage,  si  la  ma¬ 
ladie  vient  à  se  compliquer  d’un  état  inflammatoire  ou  tuber¬ 
culeux ,  s’infiltrer  de  pus  ,  s’ulcérer  partiellement  ;  ou  bien  si 
elle  se  trouve  unie  avec  des  transformations  fibreuse,  osseuse 
ou:  cartilagineuse. 

Il  est  facile  de  distinguer  le  :tissâ  devenu  squirreux  ,-  de 
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celui  qui  a  été  envahi  par  une  masse  cancéreuse  ,  soit  que  cette 
niasse  présente  des  tubercules,  carcinomateux,  des  ulcérations 
cancéreuses  ou  la  dégéuératioa  cérébriforme ;  mais  il  est  plus 
difficile  dlétablir  la  différence  qu’il  y  a  entre  la  désorganisa¬ 
tion  sqqirreuse  ,  l'induration  inilamniatoire  et  les  productions 
fibreuses.  Cepcndan  d'induration  chronique  participe  plus  ou 
moins  de  la  couleur  ronge  que  produit  ia  présence;  du  sang 
appejc.  par  l’irritation;. dans  le  tissu  enfiamnié  ;  presque  tou¬ 
jours  cette  induratjpn.estiprficodée  des  sj-mptômes  de  la  ph  legs 
urasie  ajgiiëj.ii  ya  .plus  ou  moins  de  douteur,  etc.  Quant  au  tissu 
fibrepx,  accidentel  ,  il  est  poü£  l’ordinaire  isolé  du  tissu  propre 
de  l'organe,  dans  lequel  il  est  contenu  p.ar  un  tissu  lamineux 
lr.ès-l,4c\!e  ;  lorsqu'on  l’incise:,  il  crie  sous  l’instrument  comme 
le  tiss.u. de  i a  matrice  d.opt  il  a  d’ailleurs  ;la  texture  dense  et 
Sfhti'fir iÇfflisée  en  toutes  sortes  de  directions.  On  y  remarque 
$.p^<juefpis  des  vaisseau^,  dilatés  qui  n’existent,  jamais  dans  les 
masses  squirreuses  :  lesproduclions fibreuses  ne  causent  aucune 
çspèçg.fjé  douleur  et  ne  passent  jamais  à  l’étal  carcinomateux. 
/•ÇgJ-eZrCOKPS  FIBBEUX. 

11..  pispus  qui  peuvent  être  primitivement  affectés  du  squirre. 
f  i  faut  mettre  ,ap  pcetnierrapg  des  tissus  susceptibles  d;épi’ouver 
reiidntqisseb'eotisquirreiix ,  ceux  qui  reçoivent  beaucoup  de 
vai^seuuÿ., blancs  comme  les. glandes  sécrétoires,  les  ganglions 
jympha  liq  ues  ;  viennent  ensuite  les  organes  cellulaires ,  les  vis- 
.cère’s  à  parenchyme  ,  puis  enfin  la  peau ,  -les  tissu, s.spongieux  , 
.réticulaires  et  les  membranes  muqueuses.  Le  cerveau  ,  le 
.coeur,  y; sont  .beaucoup  .moins  exposés  que  les. organes  pré- 
cédçMsyet  le  sq.ujçive  de  çjss  deu.x  dêr.niers  viscères:  n’a  pas  été 
jencore  bien  consuté.-Les  autos  tissus  bé  fargahisation  11e  sont 
guère  affectés  de  squirre  ,q:ue;consé.cuti;Vémeut.  Les  artères, des 
.net; fs, et.  lés  -tend  ops  ne  participent- qtie  bien  rarement  à  cergenre 
d’altération,  iors.anêmo  qti’elle a  envahi  la  pins  grande  partie 
jjles  organes  voisins, 

Qui  ne  sait  avec  quelle  facilité  les  glandes  mammaires ,  les 
ganglions  lympiiatjques  de  f aisselle.,  de  l’intérieur  de  la.  poi¬ 
trine  ,.etç.,  deviennent  squiir.eux  .et  par  siiitexancéreux  ?  Les 
glandes  salivaires  :sopt  beaucoup,  moins  exposées  que  les  préc'é- 
;demés  au' carcinome  .primitif  et  à  l’endurcissement  qui  le  pré¬ 
cède^  tuais  il  rfest  pas  rare  de  les  voir  se  désorganiser,  devenir 
compactes  et  comme  fardacées  à  la  suite  des  affections,  scro¬ 
fuleuses;.  Les  ganglions  .lymphatiques  du  .cop  ,.  ceux  du  mé¬ 
sentère  sont  susceptibles  de  la  même  dégénération  squirreuse 
dans  les  mêmes,  circonstances  ,  et  ne  sont  guère  aussi  affectés 
_que  consécutivement  du  carcinome..Foici  un  exemple  remar¬ 
quable  de  squirre.  du  pancréas  :  Leveau,  tourneur  eu  bois, âgé  de 
^cinquante-cinq  ans  ,  avait  fait  une  chute  violente  sur  la  région 
épigastrique  j  quarante-deux  jours  après,  il  fût  pris  de  vomis- 
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semens  qui  d’abord  se  montrèrent  de  loin  à  loin  ,  avec  une 
constipation  opiniâtre  ,  puis  devinrent  plus  rapprochés  , 
et  obligèrent  le  malade  à  entrer  à  l’Hôtel-Dieu,  en  février 
i8to.  Quelques  jours  après  son  admission  à  l'hôpital  ,  on 
reconnut  l’existence  d’une  tumeur  dans  l’abdomen  ;  elle 
était  peu  saillante  ,  dure  et  indolente  à  la  pression  ;  ëlle 
paraissait  s’étendre  obliquement  de  l’hypocondre  droit  à 
l’ombilic:  il  était  au  reste  impossible  d’assigner  ses  li¬ 
mites  d’une  manière  précise  ;  la  matière  du  vomissement 
était,  verdâtre  ;  le  malade  n’éprouvait  qu’une  légère  douleur 
dans  l’estomac  lorsque  ce  viscère  se  contractait  pour  effec¬ 
tuer  le  vomissement.  Dans  la  suite ,  il  devint  impossible 
de  faire  passer  aucun  aliment  ;  le  malade  tomba  dans  le  ma¬ 
rasme,  et  mourut  le  ri  avril ,  environ  deux  mois  après  son 
entrée.  Ai  l’ouverture  du  cadavre ,  on  trouva  une  tumeur  con¬ 
sidérable  ,  aplatie,  occupant  l’endroit  correspondant  à  la  partie 
supérieure  droite  du  mésentère  ;  elle  était  recouverte  par  le  pé¬ 
ritoine;  elle  s’étendait  obliquement  de  la  partie  supérieure  de 
l'hypocondrie  droit  jusqu’à  environ  deux  pouces  du  pylore  ; 
elle  embrassait  la  totalité  des  quatre  cinquièmes  inférieurs  du 
duodénum,  lui  formait  un  canal  qui  rétrécissait  plus  de  moitié 
le  diamètre  de  cet  intestin.  Cette  tumeur  était  confondue  avec 
le  pancréas  dont  ou  ne  trouvait  presque  plus  de  traces,  et  avait 
probablement  son  siégé  dans  cette  glande,  ainsi  que  dansquel- 
quesi ganglions  mésentériques.  L’intérieur  était' dur,  comme 
lardacé,  ressemblant  assez  bien  aux  cartilages  intervertébraux; 
la  membrane  muqueuse  de  l’estomac  était  épaissie,  squir- 
•reuse  et  parsemée  de  tubercules  ;  la  membrane  musculeuse 
était,  saine.  Lieufaud  (Hist.  anat.  méd. )  cite  plusieurs  cas 
d’endurcissement  squirreux  du  pancréas;  mais  il  n’y  a  aucun 
choix  dans  lés  faits  qu’il  rapporte,  et  plusieurs  doivent  être 
considérés  comme  des  phlegmasies  chroniques  de  ce  viscère.  - 
Les  testicules,  si  souvent  affectés  du  carcinome,  sont  an 
•moins  aussi  fréquemment  atteints  de  l’endurcissement  squir¬ 
reux  stationnaire  connu  sous  le  nom  dé  sarcoçèle  indolent.  Les 
malades  portent  impunément,  pendant  un  grand  nombre 
d’années;  ces  squirres  qui  n’ont  d’autre  mouvement  que  le 
-désagrément  d’une  infirmité  que  la  forme  de  nos  vêtemens  ne 
saurait  déguiser.  Quelques  auteurs,  parmi  lesquels  il  faut 
-compter  M.  Portai  (  Anat.  me'dic.,  tome  v),  M.  Pucherand 
(  Nosog.  chir.  ) ,  ont  fait  remarquer  avec  raison,  à  l’égard  de 
cette  sorte  de  sarcocèle ,  comme  au  sujet  des  engorgemens  du 
sein  ,  qu’il  ne  fallait  pas  se  hâter  sans  motifs  décisifs  d’en  faire 
l’extirpation,  que  plusieurs  de  ces  tumeurs  supposées  cancéreu¬ 
ses  qu’on  avait  j  ugées  incurables  et  condamnées  à  être  extirpées, 
avaient  guéri  par  les  seuls  efforts  de  la  nature  ou  par  le  sev 
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cours  d’un  traitement  tonique,  excitant  ou  fondant,  comme 
le  disaient  nos  devanciers. 

La  glande  lacrymale  présente  cela  de  particulier ,  qa’elle 
est  assez  souvent  atteinte  de  l’endurcissement  squirreux  sans 
jamais  devenir  squirreuse ,  si  ce  n’est  consécutivement  et  par- 
suite  du  carcinome  de  l’œil.  M.  Roux  {Vues  -générales  sur  le- 
cancer,  tome  ni ,  des  OEvres  de  Desault  )  prétend  qu’il  en  est 
ainsi  des  glandes  salivaires  ;  mais  cette  assertion  est  trop  gé¬ 
nérale,  car  on  sait  très-bien  que  la  parotide,  par  exemple,  est 
quelquefois  le  siège  du  cancer  primitif. 

On  trouve  très-communément  le  foie  dur,  inégal  ,  se  prolon¬ 
geant  hors  de  ses  limites  ordinaires,  audessous  des  côtes  abdo¬ 
minales  ,  et  présentant  une  sorte  de  plancher  solide  et  très-ré¬ 
sistant  :  la  pression  qu’on  y  exerce  ne  détermine  le  plus 
souvent  aucune  douleur  ;  quelquefois  •  cet  endurcissement 
squirreux  donne  lieu  à  l’ictère,  produit  l'amaigrissement  et 
le  marasme  en  excitant  un  trouble  manifeste  dans  les  fonctions 
digestives j  dans  d’autres  cas,  le  malade  n’en  éprouve  aucune 
incommodité,  et  c’est  fortuitement  que  là  nature  du  mal  noiis 
est  dévoilée,  comme  lorsqu’on  fait,  par  exemple,  une-ouver¬ 
ture  de  cadavre  dans  d’autres  vues,  etc.  On  peut  rapporter  au 
squirre  de  l’organe  biliaire  plusieurs  altérations  organiques 
décrites  sous  les  noms  d’engorgemens  de  matières  lympha¬ 
tiques,  muqueuses,  gélatineuses;  d’obstructions  simples  ou 
composées  (Portai,  Anatom.  méd.,  t.  v).  Morgagni,  Lieu- 
taud,  Bianchi  ,  les  Mélanges  des  curieux  de  la  nature,  etc.-, 
renferment  des  exemples  plus  ou  moins  précis  de  l’altération 
qui  nous  occupe  :  elle  est,  en  général,  si  commune,  qu’il 
nous  parait  suffisant  de  l’indiquer.  Il  est  assez  rare  de  voir  dé¬ 
générer  le  squirre  du  foie  en  carcinome;  on  le  voit  plus  sou¬ 
vent  se  compliquer  d’hydropisie  enkystée,  d’hydatides-,  d’une 
transformation  fibreuse,  cartilagineuse  ou  osseuse.  Dans  ce 
cas,  c’est  presque  toujours  au  centre  de  l’organe  biliaire  que 
se  développent  ces  altérations  consécutives-,  tandis  que  l’en¬ 
durcissement  primitif  occupe  la  circonférence.-  M.  Portai 
pense  que  cette  disposition  explique  suffisamment  le  peu  de  dé¬ 
sordre  qui  se  fait  alors  remarquer  dans  l’économie  animale,  sup¬ 
posant  que  le  centre  de  l’organe  resté  intact  suffisait  pour  ac¬ 
complir  les  fonctions  qui  sont  départies  à  la  totalité. 

La  rate  devient  aussi  la  proie  du  squirre  ;  mais  on  s’est  peu 
occupé  à  constater  ce  genre  d’altération  plus  commun  qu’on 
lie  croit  communément,  parce  qu’il  entraîne  pour  l’ordi¬ 
naire  peu  de  désordre ,  attendu  que  les  fonctions  de  la  rate 
sont  nulles  ou  paraissent  telles.  M.  Portai  parle  d’un  squirre 
de  la  rate  qu’une  certaine  dame  de  Maurepas  porta  pen¬ 
dant  quarante  ans  ;  elle  en  avait  été  atteinte  à  l’âge  de  cin¬ 
quante.  Vesale,  Littré,  Turnerius,  etc.,  ont  rapporté  des 
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exemples  de  rcrrdnccissement  squirreux  de  ja  rate  qui 'succède 
îe  plus  souveul  aux  fièvres  intermittentes  quarte  et  tierce. 
Zfoj'gz.  d’ailleurs  l’article  rate,  où  l’op  a  traité  assez  au  long 
de  l’étal  pathologique  dÇjÇe  y.is,cère. 

On  a  trouvé,  à  i’ouyeEl.ure  des  cadavres,  la  totalité  du  pa¬ 
renchyme  du  rein  eudu.r.çi.e  chez  des  sujgls  qui  (l’avaient 
éprouvé  aucune-  douleur  notable ,  ni  aucun  dérangement  dans 
la  sécrétion  des  urines.  Cet  endurcissement  varie  beaucoup  par 
•son.  intensité  et  par  son  étendue;  dans  certains  cas,  il  n’y  a 
cfu’une" portion  de  ces  organes  qui  soi  t  affectée.;  da us  d'autres, 
toute  leur  masse  est  enyaijie:  elle  est  quelquefois  daine  dureté 

■  presque  osseuse -,  quoiqu’il  n’y  ait  aucune  espèce  d’ossification, 

îl  .fautibien  distinguer  d'ailleurs  le  squirre  d,e  la  tr^nslÇoripa- 
ition  gsseuse,  ou  de  l’aifection  .calculsuse  qui  change  tout  à 
fait  la  texture  de  l’orgaue  sécréteur  des  .urines  :  le  squirre  du 
j,;ein  dégénère  en.  jcaççinomé  dont  les  auteurs  .rapportent  quel¬ 
ques  exemples. . 

•  .  |Le  squirre  de  la  matrice  ,:et  principalement-celui  de  son  col 
Ait  -orifice  vaginal.,;  sont  très-ancienn.ément.  connus,  puisque 
Paul  d’Egine  en  dopne  ja  description;  cette  maladie  c-st  d’ail- 
igurs  une  de  celles  qui  pat  le  plus  fixé  l'attention  des  médecins, 
attendu  qu’elle, dégénère,  .très-souvent  en  un  affreux  ca:;cir- 
japme,  maladie  qui. a  été  très-bien  décrite  dans  toutes,s,es  pé¬ 
riodes  par  les  auteurs  de  l’article  cancer  {t'oyez  ce  moi-  ).• 
d^’Cudiuxissement  Squirreux  du  parenchyme  de  l’utérus  ne 
doit  poiul  être  icp,nfpud.u;ay,ec  les  corps  fibreux  qui  se  dç'velpp- 
,{te,nt  .suftyent  dans  la  substance  de  ce  viscère  ;  il  précède, quel¬ 
quefois  la  variété-dé  forme  cancéreuse,  connue  sous  le  nom 

d’euoéphaloïdç..  ; . 

.,  Paami  les-dépéndances  de  la  matrice,  les , trompes  de  Éallope 
les  .  ovaires  sdlit  susceptibles,  quoique  . bien  plus,. rarement , 
ide  la  dégénéra tj on  squjvr’euse;  le.  squirre.  des  . ovaires, pas?,* 
quelquefois  à  l’état  carcinomateux. 

.Plusieursauteurs,  telsque Lieuiàfid{Cerebr/durities,  lib.  ni), 
{.Me'm.  delà  soc.  des  sciences  de  Montpellier) ,  Meckel 
•{  Me'm.  acad.  de. Turin  ) Tissot  (  Traité  de  l’épilepsie) ,  Mor- 
-gagnid^e  sed.et.eam.  niorh.),  JBarrère;  etc. ,  ont  recueilli  des 
-êxetnples  de  l’endurcissement  morbifique  du  cerveau;  mais, dans 
tous  ces  exemples, il  est.très- difficile, s’il  n’est  impossible,  dedis- 
...tinguer.cequi  appartient  au  squirre, de  ce  qui  est  du  domaine  de 
;Ti'Ùiduration,.destuibercules,  delà  transformation  cartilagineuse, 
-oss.éüsej  etc, Dans-beaucoup  de  circonstances;  lal.ésiou  organique 
cdrPmfcilest question  a  été  la  cause  de  plusieurs  maladies,  comme 
l’épilepsie ,  la  manie ,  l'apoplexie ,  etc.  ;  dans  d’autres ,  elle  n’a 

■  produit  que  des  vertiges.,  de  l’assoupissement  ,  de  la  céphalal- 
-gie,  etc. ;  d’autres  fois  enfin,  aucun  symptôme  ne  l’a  annoncée 
pendant  la  vie,  et  alors  il  n’y  avait  qu’une  portion  de  la  masse 
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encéphalique  affectée.  M.  Portai  dit  avoir  observé  la  substance 
corticale  endurcie,  tandis  que  la-substance  médullaire  était 
ramollie.  II  importe  de  ne  pas  confondre  l’endurcissement  du 
cerveau,  qui  survient  quelquefois  dans  la  vieillesse ,  avec  celui 
qui  est  le  résultat  d’une  dégénération  squirreuse  dont  nous 
«vous  donné  les  caractères  au  commencement  de  cet  article. 

Le  tissu  du  poumon,  si  susceptible  de  s’enflammer  et,  par 
suite ,  d’être  affecté  de  l’induration  chronique,  ne  paraît  guère 
Exposé  à  la  dégcncration  squirreuse,  au  moins  les  auteurs  n’eu 
citent-ils  aucun  exemple  bien  précis. 

Le  coeur,  les  membranes  musculaires  qui  entrent  dans  la 
composition  des  organes  creux,  ainsi  que  les  muscles  propres 
h  la  vie  de  relation,  ne  paraissent  pas  être  exposés  au  squirre 
primitif;  il  semble  même  qu’ils  en  sont  rarement  affectés  d’une 
manière  consécutive,  car,  lorsqu’on  a  constaté  l’existence  de 
cette  dégénération  daus  les  viscères,  on  a  presque  toujours 
observé  que  les  membranes  musculeuses  qui  en  faisaient  partie 
étaient  demeurées  intactes. 

"  Les  membranes  muqueuses,  et  principalement  celles  qui 
ont  des  rapports  sympathiques  très-élendus  avec  Jes  autres 
appareils  organiques  de  l’économie,  ou  qui,  par  la  nature  de 
leurs  fonctions  ,  se  trouvent  souvent  en  contact  avec  des  corps 
étrangers,  susceptibles  de  les  modifier  en  altérant  leurs  pro¬ 
priétés  vitales  -d’une  manière  quelconque,  sont'  assez  fréquem¬ 
ment  atteintes  de  la  dégénératiou  squirreuse.  Les  points  de  la 
vaste  étendue  du  système  muqueux  qui  y  sont  le  plus  exposés, 
sont  la  partie  inférieure  du  pharynx,  la  partie  supérieure  de 
l’œsophage,  le  cardia,  la  partie  moyenne  de  l’intérieur  de 
l’estomac,  le  pylore  et  le  rectum  :  les  intestins  grêles  et  les 
gros  intestins  présentent  plus  rarement  ce  genre  d’altération. 
Je  l’ai  néanmoins  rencontrée  trois  fois  à  l’endroit  où  le  colon 
iliaque  gauche  se  courbe  pour  se  continuer  avec  Je  rectum  et 
forme  ainsi  une  espèce  de  coude  :  j’ai  consigné  ces  faits  dans 
le  cahier  de  novembre  (1816)  de  la  Bibliothèque  médicale, 
où  iis  sont  considérés  comme  une  cause  de  la  tympanite. 

M.  Roux  (  Vues  générales  sur  le  cancer )  croit  qu’il  y  a  une 
grande  différence  entre  l’endurcissement  squirreux  des  mem¬ 
branes  muqueuses  et  celui  des  glandes  :  je  ne  vois  pas  trop  la 
raison  de  cette  différence  qu’il  n’indique  pas,  et  je  n’en  aper¬ 
çois  pas  une  plus  grande  entre  la  texture,  les  propriétés  vitales 
et  la  manière  d’être  affectés  de  ces  divers  organes  j  j’ai  en  outre 
souvent  disséqué  des  masses  iardacées  qui  s’y  étaient  dévelop¬ 
pées,  et  je  n’ai  remarqué  entre  elles  aucune  dissemblance  sous 
le  rapport  de  leur  texture. 

Il  parait  assez  constant  que  le  squirre  se  deVeloppe  particur 
îièrement  dans  les  points  les  plus  resserrés  du  tube  digestif. 

5a.  25 


386  S  QU 

Doit-on  en  rapporter  la  cause  au  frottement  plus  grand  qu’y 
détermine  le  passage  dos  substances  alimentaires,  et  à  une 
irritation  spécifique  qui  en  résulterait?  ou  bien  faut-il  l’attri¬ 
buer  à  une  organisation  particulière  très-évidente  dans  le 
cardia  et  le  pylore,  ainsi  qu’à  une  manière  spéciale  d’être  af¬ 
fectées  par  les  corps  étrangers  de  la  part  de  ces  parties?  C’est 
une  question  à  résoudre  :  en  attendant  une  solution  définitive, 
je  crois  qu’on  peut  admettre  le  concours  de  l’une  et  de  l’autre 
particularité  comme  cause  de  l’affection  squirreuse. 

Le  squirre  de  l’œsophage  est  beaucoup  plus  commun  qu’on1 
ne  le  croit  vulgairement;  j’en  ai  observé  plusieurs  exemples  ; 
j’ai  ouvert  deux  individus  qui  y  avaient  succombé  :  dans  ces 
deux  cas ,  la  masse  squirreuse  était  ulcérée.  Il  paraît  qu’il  en 
est  presque  toujours  ainsi. 

La  dégénération  squirreuse  du  cardia,  celle  du  pylore,  et 
même  celle  du  réctum,  passent  presque  toujours  également  a 
l’état  carcinomateux.  Une  des  causes  les  plus  évidentes  de  cette 
transformation  du  squirre  en  cancer,  c’estda  présence  des  ali— 
mens  et  des  matières  fécales  qui  accroissent  sans  cesse  l’irrita¬ 
tion  specifique.de  la  partie  malade,  et  en  déterminent  à  la  fin 
l’ulcération;  condition  que  je  regarde  comme  nécessaire  pour 
qu’il  y  ait  cancer;  car  je  pensé  avec  M.  Roux  (mém.  cité) ,  que 
c’est  dans  |a  classe  des  ulcères  que  l’on  doit  de  préférence  placer 
cette  horrible  maladie. 

La  peau  est  plus  rarement  atteinte  du  squirre  que  les  mem¬ 
branes  muqueuses  gastriques,  avec  lesquelles  d’ailleurs  elle 
a  tant  de  rapport  d’organisation  et  de  sympathie.  Chez  elle, 
cette  affection  dégénère  plus  vite  et  plus  certainement  en  car¬ 
cinome  :  il  en  faut  sans  doute  chercher  la  Cause  dans  l’exquise 
sensibilité  dont  le  système  dermoïde  est  pourvu  par  les  nerfs 
nombreux  qui  vont  y  aboutir. 

La  membrane  muqueuse  pulmonaire  devient  très-rarement 
squirreuse;  M.  Roux  remarque  qu’on  n’y  a  jamais  rencontré 
d’ulcère  carcinomateux.  11  se. développe  quelquefois  dans  la 
membrane  muqueuse  du  nez,  de  iît  bouche  et  du  sinus  maxil¬ 
laire,  principalement  à  la  suite  des  tentatives  infructueuses, 
faites  avec  des  caustiques  ou  des  instrumens  tranchans  pour 
détruire  des  polypes  fongueux  ou  fibreux.  Nous  bornons  à  cés 
remarqués  succinctes,  ce  qui  a  trait  au  squirre  dès  membranes 
muqueuses,  et  nous  renvoyons,  pour  de  plus  amples  détails, 
à  l’article  cancer. 

11 L.  Indications  générales  de  thérapeutique.  Je  crois  que 
les  auteurs  qui  ont  considéré  exclusivement  le  squirre  comme 
un  premier  degré  du  cancer,  ont  d’abord  commis  une  méprise, 
et  ensuite  accrédité  un  préjugé  nuisible  à. la  guérison  de  cette 
'maladie  qu’on  a  regardée  comme  incurable  par  la  seule  raison 
qu’elle  participait  du  carcinome;  d’un  autre  côté,  ôn  s’est  en- 
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core  trompé  en  limitant*ce  qui  est  relatif  à  l’affection  squir- 
reuse,  aux  tumeurs  dures,  inégales,  bosselées,  et  parfois  dou¬ 
loureuses  ,  qui  sont  le  premier  stade  du  cancer.  Je  trouve  la 
•preuve  de  cette  erreur  dans  Morgagni,  Lieutaûd,  Portai  et 
autres  médecins  livrés  à  l’étude  de  l’anatomie  pathologique, 
lesquels  donnent  la  description  de  plusieurs  endurcissemens 
•des  viscères  splanchniques,  avec  tous  les  caractères  physiques 
propres  au  squirre,  et  qu’il  est  impossible  de  confondre  avec 
les  indurations  et  les  tumeurs  carcinomateuses,  attendu  qu’ils 
ne  sont  pas  la  suite  d’un  état  inflammatoire,  et  qu’ils  n’offrent 
aucun  des  signes  pathognomoniques  du  cancer,  même  de  celui 
que  les  auteurs  ont  appelé  occulte. 

Puisque  le  squirre  est ,  dans  beaucoup  de  cas ,  une  maladie 
distincte  du, cancer ,  oit  peut  doue  espérer  d’en  obtenir  la  gué¬ 
rison  lorsque  d’ailleurs  l’individu  qui  en  est  affecté  se  trouve 
dans  les  circonstances  favorables  aux  effets  des  médicamens 
que  l’on  administre  :  c’est  ce  que  l’expérience  a  prouvé  dans 
beaucoup  de  cas,  et  ce  qu’il  nous  paraît  très-utile  d’établir  eu 
principe. 

On  peut  arriver  à  ce  résultat  par  un  grand  nombre  de 
moyens  divers,  car  ici,  comme  dans  beaucoup  d’autres  mala¬ 
dies,  il  y  a  des  rapports  variés  et  imporlans  à  connaître  entre 
les  causes  et  l’effet  morbifiques;  rapports  sur  lesquels  doit 
presque  toujours  être  basée  la  thérapeutique.  Par  conséquent 
l’indication  à  remplir  devra,  en  thèse  générale,  être  basée  sur 
la  nature  des  causes  connues  et  bien  déterminées  du  mal. 

On  peut  toutefois  poser  en  principe  général  que  le  squirre 
indolent,  paraissant  être  le  résultat  d’une  atteinte  portée  aux 
'  propriétés  vitales,  et  d’une  atonie  profonde  des  parties  organi¬ 
sées,  d’où  résultent  une  stase  humorale  et  un  affaiblissement 
de  toutes  les  fonctions  locales  nécessaires  à  la  vie  organique  de 
la  partie  lésée;  on  peut,  dis-je,  poser  en  principe  que  l’indi¬ 
cation  qui  se  présente  le  plus  communément,  consiste  à  exciter 
les  propriétés  vitales,  et  a  les  rappeler  à  leur  type  naturel, 
afin  de  rétablir  la  circulation  ,  l’absorption,  l’exhalation  et  la 
nutrition  dans  un  organe  où  elles  sont  sinon  éteintes,  du 
moins  fortement  perverties  :  on  y  parviendra  souvent  par  les 
topiques  excilans,  les  bains  toniques,  les  frictions  de  même 
nature,  etc.  Lorsque  la  tumeur  squirreuse,  située  à  l’extérieur, 
permettra  l’application  immédiate  decésagens,  que  l’on  devra 
alors  considérer,  comme  fondamentaux,  iis  ne  seront  plus  que 
secondaires  quand  l’endurcissement  squirreux  aura  son  siège  à  , 
l’intérieur,  dans  le  foie,  par  exemple  :  c’est  alors  qu’on  devra 
recourir  aux  préparations  excitantes,  telles  que  les  pilules 
dites  savonneuses  ou  apéritives  de  Loules  les  espèces,  les  pré¬ 
parations  martiales,  les  purgatifs  toniques  associés  aux  sucs 
7.5. 


des  végétaux ,  comme  le  cresson,  le  pissenlit,  la  chicorée  s  a  a* 
vage,  etc.  Les  eaux  minérales  de  Vichi  ont  obtenu  à  notre 
connaissance  de  grands  succès  dans  les  engorgemens  squirreux 
du  foie,  delà  raie,  etc.;  toutes  les  autres  eaux  martiales ,  celles 
qui  contiennent  du  soufre,  des  sels  ferrugineux  et  alcalins, 
conviennent  dans  les  mêmes  circonstances.  On  peut  voir  dans 
Bordeu.  et  dans  tous  ceux  qui  se  sont  spécialement  occupés  du 
traitement  des  maladies  chroniques,  combien  ces  moyens  ha¬ 
bilement  combinés  avec  les  exercices,  le  régime,  les  voyages, 
ont  eu  de  succès  dans  des  engorgemens  des  viscères,  réputés 
incurables.  Beaucoup  de  tumeurs  extérieures  développées  dans 
la  glande  mammaire,  le.  testicule,  etc. ,  qu’on  voulait  extirper 
parce  qu’on  les  supposait  sur  le  point  de  passer  à  l’état  de  car¬ 
cinome,  ont  guéri,  au  jugement  de  plusieurs  auteurs,  par  le 
moyen  des  frictions  mercurielles  et  autres  topiques  de  la  na¬ 
ture  de  ceux  que  nous  venons  d’indiquer. 

A  la  vérité,  ces  moyens  ne  réussissent  pas  toujours,  et  Ton 
est  souvent  obligé  de  les  suspendre  et  même  d’en  cesser  l’usage  , 
parce  qu’ils  déterminent  une  excitation  trop  vive  des  douleurs 
dans  la  partie  affectée  ;  ce  qui  arrive  principalement  lorsque  l’on 
confond  l’induration  propre  aux  pnlegmasies  chroniques  avec 
l’endurcissement  squirreux.  On  doit  faire  observer,  en  outre, 
que  l’application  directe  des  agens  thérapeutiques,  soit  à  l’ex¬ 
térieur,  soit  à  l’intérieur,  peut  exaspérer  l’irritation  spécifique 
de  l’affection  squirreuse,  et  augmenter  le  mal  au  lieu  de  le  di¬ 
minuer;  tandis  que  l’effet  indirect  de  ces  mêmes  moyens  (dans 
l’endurcissement  du  foie ,  par  exemple  )  peut  être  très-bien  ap¬ 
proprié  à  la  nature  de  la  maladie.  C’est  ainsi  qu’il  faut  conce¬ 
voir  l’utilité  des  purgatifs  dans  les  engorgemens  chroniques  des 
viscères,  moyens  qui,  au  lieu  d’être  avantageux,  sont  très- 
nuisibles  quand  l’engorgement  a.son  siège  dans  les  voies  diges¬ 
tives  ;  c’est  de  la  même  manière  qu’il  faut  expliquer  l’heureux 
emploi  des  frictions  mercurielles  dans  les  mêmes  circonstancés. 
Or,  on  s,e  garderait  bien  de  donner  le  mercure  à  l’intérieur, 
si  l’on  supposait  un  engorgement  du  pylore  ou  de  tout  autre 
point  du  tube  digestif. 

C’est  en  s’appuyant  sur  ces  mêmes  données  physiologiques 
et  pathologiques  qu’on  explique  comment  les  squirres,  qui 
sont  presque  toujours  en  contact  avec  des  agens  extérieurs, 
deviennent  incurables  :  tels  sont  ceux  de  l’œsophage,  de  l’es¬ 
tomac,  de  l’intestin.  Dans  ces  cas,  en  effet,  la  présence  des 
alimens  et  des  matières  fécales  entretient  et  exaspère  l’irrita¬ 
tion  spécifique  de  la  masse  squirreuse  ,  et  la  fait  dégénérer 
souvent  en  carcinome.  (briciieteac) 

sqüihre  (  pathologie  externe,  chirurgie).  On  appelle  ainsi 
tme  tumeur  dure,  mobile,  circonscrite,  égale, rénitenle,  ordi- 


ijairement  indolente ,  ou  peu  douloureuse  au  toucher  ,  et  sus¬ 
ceptible  de  se  terminer  par  re'solution  ou  de  dégénérer  eu 
cancer.  Cette  maladie  offre  de  nombreuses  différences,  rela¬ 
tives  aux  parties  qu’elle  affecte,  au  volume  de  la  tumeur,  à 
ses  causes,  à  sa  marche,  à  sa  durée  et  à  sa  terminaison.  Le 
squirre  peut  survenir  à  toutes  les  parties  du  corps;  mais 
il  attaqué  plus  ordinairement  les  testicules,  les  mamelles, 
les  glandes  lymphatiques,  la  matrice,  les  ovaires.  Il  atta¬ 
que  moins  fréquemment  le  globe  de  l’œil,  la  langue,  la 
verge,  et  les  autres  organes  non  glanduleux.  L’extrémité  in¬ 
férieure  de  l’anus  en  est  quelquefois  le  siège.  On  le  rencontre 
assez  fréquemment  au  pylore ,  au  cæcum ,  au  foie  et  à  la 
rate ,  etc. ,  etc. 

Cette  maladie  n’affecte  pas  tous  les  âges  indistinctement  ;  on. 
l’observe  rarement  dans  l’enfance  et  la  jeunesse;  on  ne  l’ob¬ 
serve  guère  au  sein ,  chez  les  femmes ,  avant  l’âge  de  treDte  ans, 
et  c’est  de  quarante  à  cinquante  ans  qu’elle  se  montre  le  plus 
souvent.  Elle  se  manifeste  ordinairement  chez  elles  à  l’époque 
de  la  cessation  des  menstrues,  et  plus  souvent  chez  celles  qui 
ont  été  sujettes  à  quelque  irrégularité  dans  l’exercice  de  cette 
fonction,  et  surtout  chez  les  femmes  qui  ont  vécu  dans  le  célibat. 

Quelquefois  le  squirre  est  fort  petit ,  comme  lorsqu’il  a  son 
siège  dans  une  glande  lymphatique  ou  autre;  d’autres  fois,  il 
est  d’un  volume  médiocre,  comme  on  l’observe  ordinairement 
au  sein  chez  la  femme,  et  dans  le  testicule  chez  l’homme; 
mais,  dans  ce  cas,  il  est  dur,  douloureux ,  inégal  et  dégénère 
fréquemment  en  cancer;  d’autres  fois,  quoique  le  squirre  soit 
très-volumineux ,  il  est  en  même  temps  mou,  souple,  élasti¬ 
que,  indolent,  ne  gêne  que  par  son  poids,  par  son  volume  et 
par  le  tiraillement  ou  par  la  compression  qu’il  peut  exercer 
sur  les  parties  environnantes;  dans  ce  dernier  cas ,  la  dégéné- 
ration  cancéreuse  est  moins  à  craindre,  et  si  la  maladie  n’affecte 
pas,  ou  ne  gêne  pas  un  organe  essentiel  à  la  vie,  les  malades 
peuvent  parvenir  à  un  âge  très-avancé. 

Le  squirre  est  formé  par  la  lymphe  arrêtée  dans  ses  con¬ 
duits  et  dans  le  tissu  cellulaire  voisin.-  Les  causes  qui  y  don¬ 
nent  lieu  peuvent  être  distinguées  en  externes  et  en  internes  ; 
au  nombre  des  premières ,  on  doit  compter  l’application  incon¬ 
sidérée  de  topiques  répercussifs  sur  les  organes  glanduleux 
enflammés ,  les  violences  extérieures  capables  de  ne  produit* 
qu’une  inflammation  légère,  telles  que  les  contusions  médio¬ 
cres  ,  les  frottemens  et  les  compressions  longtemps  et  fréquem¬ 
ment  réitérées,  les  applications  irritantes ,  quelle  que  soit  leur 
nature;  cependant,  il  est  rare  que  le  squirre  dépende  unique¬ 
ment  d’une  cause  externe;  le  plus  souvent  les  causes  de  ce 
genre  ne  sont  que  l’occasion  du  développement  d’un.  vie* 
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interne. Les  causes  internes  du  squirre  sont  la  suppression  d’une 
évacuation  sanguine  habituelle ,  comme  le  flux  hémorroïdal , 

Je  flux  menstruel ,  celle  d’un  fins  de  toute  autre  nature,  de 
Ja  suppuration  de  certains  . ulcères  anciens  ,  les  vices  vénérien, 
da'rtreüx,  psoriquej  et  surtout  le  vice  cancéreux.  L’observa¬ 
tion  a  démontré  que  le  séjour  dans  une  atmosphère  humide 
et  froide,  le  défaut  d’exercice ,■  une  mauvaise  nourriture,  des 
chagrins  profonds  et  durables  favorisent  le  développement  du 
squirre,  déterminé  d’ailleurs  et  produit  par  des  causes  propres. 
L’exemple  de  plusieurs  individus  de  la  même  famille,  qui  , 
doués  sensiblement  de  la  même, constitution  ,  Ont  été  successi¬ 
vement  affectés  de  squirre  ,  ne  laisse  guère  douter  de  la 
propriété  héréditaire  de  cette  maladie  ;  et ,  dans  ce  cas ,  elle 
offre  toutes  lés  variétés  qu’on  observe  d’ordinaire  dans  la 
transmission  des  autres  maladies  qui  partagent  avec  elle  cette 
propriété.  Voyez  héréditaire. 

Les  signes. du  squirre  sont  faciles  à  déduire  de  ses  caractères 
cl. de  ses  différences.  Ainsi,  il  se  présente  sous  la  forme  d'une 
tumeur  circonscrite,  égale,  mobile  sous  la  peau,  avec  laquelle 
t-lle  n’est  point  adhérente,  non  plus  qu’avec  les  parties  sous- 
jacentes,  plus  dure  que  les  tumeurs  enkystées,  dont  elle  dif¬ 
fère  surtout  par- le  défaut  d’élasticité,  sans  changement  de  : 
couleur  à  Ja  peau,  quelquefois  douloureuse  et  causant- une' 
seusalion  de  pesanteur  et  de  distension,  le  plus  souvent  indo¬ 
lente  et  n’incommodant  que  par  son  poids,  quelquefois  peu 
volumineuse comme  lorsqu’elle  est  bornée  à  une  glande  lym¬ 
phatique,  ou.  à  une  portion  du  sein  chez  la  femme;  d’autres 
fois  ayant  envahi  presqueên  même  temps  la  totalité  de  l’or¬ 
gane  dans  lequel  elle  est  survenue,  comme  on  le  voit  quelque¬ 
fois  au  sein  et  au  testicule;  et,  dans  ce  dernier  cas,  si  elfe  de¬ 
vient  bosselée,  douloureuse,  elle  ne  tarde  pas  à  prendre  tons' 
les  autres  caractères  du  cancer.  Tantôt,  après  son  premier  dé¬ 
veloppement,  la  tumeur  ne  fait  pas  de  nouveaux  progrès,  et 
pour  lors  elle  est  indolente  et  peut  subsister  dans  cet  état  toute, 
la  vie;  quelquefois  elle  s’accroît  durant  un  certain  temps  en 
causant  des  douleurs  proportionnées  à  son  accroissement,  puis 
elle  reste  stationnaire  et  indolente  pendant  un  temps  plus  ou 
moins  long  ;  d’autres  fois  son  accroissement  est  pour  ainsi  dire 
périodique ,  comme  on  l’observe  quand  elle  a  son  siège  au 
sein ,  chez  les  femmes  dont  la  menstruation  éprouve  quelque 
résistance;  on  voit  alors  les  douleurs  reparaître  et  la  tumeur 
s’accroître  à  chaque  retour  de  cette  fonction,  tandis  que  les 
douleurs  diminuent  dans  l’intervalle,  aussi  bien  que  la  masse 
squïrreusejcequi  peut  faire  croire  à  un  commencement  de  guéri¬ 
son,  surtout  si  Ton  emploie  en  même  temps  un  traitement  auquel 
00  puisse  attribuer  ces  apparences  d’améliorations;  mais  si 
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Eon  est  attentif,  on  s’assurera  aisément  que  cette  diminution- 
de  volume  n’cst  due  qu’à  la  cessation  de  l’orgasme  que  la 
menstruation  avait  produit ,  tandis  que  la  tumeur  est  réelle¬ 
ment  augmentée. 

Lés  symptômes  dont  nous  venons  de  parler  caractérisent 
assez  bien  le  squirre,  pour  qu’on  ne  le  confonde  pas  avec  des, 
tumeurs  d’une  autre  nature;  cependant  on  a  pris  quelquefois 
une  tumeur  enkystée  à  base  dure,  pour  un  squirre,  et  cela 
nous  est  arrivé  une  fois;  niais  cette  méprise  n’est  d’aucune 
conséquence,  attendu  que  l’extirpation  convient  également  à 
l’une  et  à  l’autre  de  ces  deux  espèces  de  tumeurs.  Le  squirre- 
dégénère  si  fréquemment  en  cancer,  que  l’on  regarde  généra¬ 
lement  la  première  de  ces  maladies  comme  le  germe  ou  le- 
premier  degré  de  la  seconde.  Et,  en  effet,  l’expérience  jour¬ 
nalière  àpprend  que  Je  squirre,  soit  qu’il  ait  été  produit  par 
une  cause  externe,  soit  qu’il  se  soit  développé  spontanément 
et  sans  cause  connue,  se  convertit  presque  toujours  en  cancer; 
je  dis  presque  toujours,  parce  qu’on  voit  des  squirres  qui  se- 
terminent  par  résolution,  et  d’au  1res  qui  subsistent  pendant 
longtemps  et  même  toute  la  vie ,  sans  causer  aucune  incommo¬ 
dité,  et  sans  dégénérer  en  cancer.  La  dégénération  cancéreusé- 
est  donc  la  terminaison  la  plus  ordinaire  du  squirre.  Cette  dé- 
génération  survient  quelquefois  à  la  suite  d’un  traitement  in¬ 
térieur  mal  entendu,  et  surtout  d’applications  irritantes  sur 
un  squirre  qui  paraissait  destiné  à  conserver  sou  caractère  bé¬ 
nin,  et  à  rie  causer  aucune  incommodité  ;  mais,  le  plus  souvent,  . 
elle  est  due  à  un  vice  interne  préexistant  au  développement 
du  squirre,  qui  est  alors  véritablement  le  premier  degré  du 
cancer.  Quand  le  squirre  commence  à  dégénérer  en  cancer,  il. 
éprouve  des  changemens  successifs  dont  on  trouve  la  descrip¬ 
tion  à  l’article  cancer ,  tom.  nt,  pag.  5 3y . . 

Nous  avons  déjà  dit  que  je  squirre  peut  cesser  de  prendre 
de  l’accroissement ,  et  demeurer  stationnaire  et  indolent  pen¬ 
dant  un  temps  plus  ou  moins  long;  cet  état  peut  même  durer 
toute  la  vie,  et  c’est  une  des  terminaisons  que  le  squirre  peut 
affecter;  c’est  Je  cas  des  tumeurs  de, cette  espèce  qui  ont  leur 
siège  dans  les  glandes  sous-maxillaires,, dans  celles  du  mésen¬ 
tère,  dans  le  foie,  dans  l’ovaire,  etc. ,  qui  passent  rarement  à 
l’état  cancéreux;  enfin,  il  arrive,  quoique  rarement,  que  le 
squirre  se  termine  par  résolution,  et  que  la  tumeur  disparaît 
plus  ou  moins  complètement.  Il  n’est  pas  facile  de  dire  ce  qui 
se  passe  dans  ces  lumeurs,  lorsque  cette  heureuse  terminaison 
a  lieu;  on  peut  seulement  juger  par  analogie  qu’elle  est  due 
au  rétablissement  des  fonctions  du  système  absorbant,  mais 
ce  qui  est  bieu  démontré,  c’est  que  toute  application  et  toute 
erreur  de  régime  capables  d’exciter  de  l’irritation  dans  ces- 
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tumeurs  sont  diamétralement  opposées  à  la  terminaison  pal' 
résolution  ,  et  lie  manquent  guère  de  produire  la  dégéuération 
cancéreuse;  observation  qui  doit  rendre  extrêmement  circons¬ 
pect  dans  le  choix  des  moyens  que  l’on  regarde  comme  pro¬ 
pres  à  favoriser  la  résolution. 

Le  pronostic  du  squirre  se  déduit  de  l’âge  et  du  tempéra¬ 
ment  du  malade,  du  siège  de  la  maladie,  de  son  ancienneté, 
de  son  état  et  de  ses  causes.  Ainsi,  le  squirre  est  beaucoup 
plus  fâcheux  chez  les  adultes,  où  l’affection  cancéreuse  est 
bien  plus  commune,  que  chez  les  jeunes  sujets,  où  cette  mala¬ 
die  est  infiniment  rare,'  et  chez  lesquels  le  travail  de  la  réso¬ 
lution  est  plus  aisé.  Les  individus  d’un  tempérament  bilieux, 
d’une  constitution  irritable  et  d’un  caractère  triste  et  soucieux, 
sont  plus  sujets  au  squirre,  qui  chez  eux  dégénère  plus  com¬ 
munément  en  cancer.  Le  squirre  qui  affecte  un  organe  essen¬ 
tiel  à  la  vie ,  est  bien  plus  grave  que  celui  qui  n’attaque  qu’une 
partie  dont  les  fonctions  sont  moins  importantes.  Le  squirre 
ancien ,  celui  surtout  dans  lequel  il  se  manifeste  déjà  des  élan- 
cemens ,  et  dont  la  surface  devient  inégale,  est  extrêmement 
grave,  car  la  dégénération  cancéreuse  a  déjà  commencé. 

Celui  qui  dépend  d’une  cause  externe  est  le  moins  fâcheux 
de  tous  ;  mais  cette  espèce  est  fort  rare  ;  celui  qui  dépend  d’une 
cause  interne  connue,  et  dont  la  destruction  est  au  pouvoir  de 
l’art,  peut,  sinon  être  résolu  complètement,  du  moins  être 
amené  à  cet  état  stationnaire  et  indolent  sous  lequel  il  cesse 
d’être  dangereux,  ou  bien  être  extirpé  avec  succès  et  sans  dan¬ 
ger  de  récidive;  enfin,  celui  qui  se  manifeste  spontanément, 
sans  cause  externe  ni  interne  connue,  comme  cela  arrive  le 
plus  souvent  chez  les  femmes  ,  à  l’époque  de  la  cessation  des 
règles ,  est  le  plus  dangereux  de  tous  ;  car  presque  toujours 
alors  il  dépend  de  la  diathèse  cancéreuse  qui  est  restée  occulte 
jusque  là ,  et  qui  se  manifeste  par  Je  développement  du  squirre. 

Quand  on  entreprend  le  traitement  du  squirre,  le  premier 
soin  que  l’on  doit  avoir  ,  consiste  à  déterminer  s’il  est  ou  non 
susceptible  de  résolution.  Lorsque  le  squirre  est  récent,  petit, 
peu  sensible  ou  indolent,  qu’il  cède  à  l’impression  du  doigt , 
ou  qu’il  n’est  point  d’une  dureté  pierreuse,  que  le  malade  est 
jeune  et  d’une  bonne  constitution,  que  la  maladie  dépend 
d’une  cause  externe  ou  d’une  cause  interne  connue,  dont  la 
destruction  est  possible  ,  et  surtout  lorsque  la  tumeur  n’à  pas 
déjà  été  tourmentée  par  des  tentatives  infructueuses  de  réso¬ 
lution  ,  il  est  permis  d’espérer  du  succès  par  un  traitement  mé¬ 
thodique;  mais,  dans  les  circonstances  opposées,  l’extirpation 
est  le  seul  moyen  que  l’on  puisse  mettre  en  usage.  Si  la  réso¬ 
lution  est  jugée  possible,  il  importe  d’abord  de  rechercher  les 
causes  évidentes  ou  probables  delà  maladie,  afin  de  régie? 
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sur  celte  connaissance  le  plan  du  traitement  qu’on  se  propose. 
La  suppression  d’une  évacuation  sanguine  habituelle  ou  autre, 
est  souvent  regardée  comme  la  cause  du  'squirre,  et  si  l’on 

Eeut  saisir  un  rapport  évident  entre  ces  sortes  d’éve'nemens  et 
i  maladie  dont  il  s’agit,  on  doit  faire  tous  ses  efforts  pour  ré¬ 
tablir  l’évacuation  supprimée,  soit  par  des  moyens  hygiéni¬ 
ques,  comme  lorsqu’il  s’agit  des  menstrues,  des  hémorroïdes, 
soit  par  des  applications  médicamenteuses,  comme  dans  le 
cas  de  leucorrhée  que  l’on  peut  rappeler  par  des  injections  ou 
des  fumigations  relâchantes,  ou  comme  dans  les  vieux  ulcères 
que  l’on  peut  rouvrir  par  l’application  des  rubéfians.  On  peut 
aussi  imiter,  par  l’application  des  sangsues,  les  évacuations 
sanguines ,  lorsque  la  nature  se  refuse  à  leur  reproduction  , 
quoique  les  effets  de  cette  évacuation  artificielle  soient  bien 
audessous  de  ceux  d’une  hémorragie  active  établie  par  la  na¬ 
ture  elle-même.  Mais  il  ne  faut  pas  s’abuser  ;  bien  souvent  la 
suppression  d’une  évacuation  habituelle  n’est  qu’une  circons¬ 
tance  secondaire,  une  conséquence  du  squirre,  dépendant  lui- 
même  d’une  cause  interne  bien  plus  grave.  Néanmoins,  même 
dans  ce  dernier  cas ,  la  suppression  d’une  évacuation  habituelle 
ne  peut  qu’ajouter  aux  causes  suffisantes  de  maladie  qui  exis¬ 
tent  déjà  ,  èl  aggraver  leurs  effets. 

Le  virus  véuérien  donne  souvent  lieu  à  des  engorgemens 
accompagnés  de  peu  d’inflammation  et  qui  passent  facilement 
à  l’état  squirreux.  Dans  ce  cas,  le  traitement  propre  aux  affec¬ 
tions  de  ce  genre,  réussit  complètement,  comme  nous  pour¬ 
rions  eu  citer  plusieurs  exemples,  dont  le  plus  grand  nombre  con¬ 
cerne  des  engorgemens  des  testicules  (  Voyez  saecocèle  ,  tes¬ 
ticule).  Un  tiaitement  inconsidéré  de  la  gale  et  des  dartres  , 
peut  donner  lieu  à  des  engorgemens  susceptibles  de  devenir 
squirreux.  La  première  de  toutes  les  indications  alors  est  celle 
de  renouveler  la  gale  par  la  contagion ,  ou  de  rappeler  la 
dartre  par  l’application  d’un  rubéfiant  sur  son  siège  primitif, 
et  de  traiter  ensuite  convenablement  l’une  ou  i’autre  de  ces 
affections.  11  faut  en  outre  garantir  la  peau  des  variations  de 
la  température  de  i’atmosphère,  capables  d’altérer  ses  fonc¬ 
tions,  et  entretenir  avec  le  plus  grand  soin  la  transpiration 
cutanée,  par  des  vêtenrens  proportionnés  à  la  température  de 
Ja  saison ,  par  des  frictions  sèches  sur  toute  l’habitude  du  corps, 
et  même  par  des  boissons  légèrement  diaphoniques  f  car  on 
a  observé  que  le  froid  humide  est  singulièrement  propre  à 
accélérer  les  progrès  du  squirre.  Aussi,  si  ie  malade  habite 
dans  un  fieu  dont  l’atmosphère  soit  ordinairement  dans  ces 
conditions  désavantageuses  ,  et  que  sa  fortune  lui  permette  de 
changer  d’habitation ,  il  ne  faut  pas  manquer  de  lui  en  donner 
Je  conseil. 
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Quand  on  a  rempli  les  indications  particulières  relatives  à 
la  cause  du  squirre,  ou  lorsque  ces  indications  n’existent 
point,  on  doit  avoir  recours  aux  moyens  généraux,  soit  dié¬ 
tétiques,  soit  médicinaux.  En  général ,  on  doit  interdire  au 
malade  l’usage  des  alimens  âcres  et  irrilans,  et  l’abus  des  li¬ 
queurs  alcooliques  ;  mais  Je  régime  doit  varier  selon  le  tem¬ 
pérament  des  malades  :  il  doit  être  relâchant  et  rafraîchissant 
pour  les  sujets  sanguins  :  légèrement  excitant  pour  ceux  d’un 
tempérament  lymphatique;  délayant  et  adoucissant  pour  les 
bilieux  ;  l’exercice  sera  modéré ,  il  est  même  des  cas  où  le  re¬ 
pos  est  nécessaire,  l’exercice  pouvant  augmenter l’irritation  ; 
on  doit  éviter  av-ccrie  plus  grand  soin  les  affections  tristes  dé 
l’ame. 

Lorsque  le  su j‘ et  est  jeune,  vigoureux,  d’un  tempérament 
sanguin  ,  et  qu’une  évacuation  sanguine  habituelle  a  été  sup¬ 
primée,  on  pratique  avantageusement  une  saignée,  ou  l’on 
applique  quelques  sangsues.  Dans  tous  les  cas ,  ou  prescrit 
d’abord  les.délayans  sous  forme  de  tisanes,  d’apozèmcs,  de 
bouillons  ;  puis  on  fait  succéder  les  apéritifs,  tels  que  le  suc 
épuré  de  chicorée  sauvage,  de  cerfeuil,  defumetère,  de  bu- 
glosse,  auquel  on  ajoute  ensuite  des  doses  convenables  d’un 
sel  neutre,  tel  que  le  sulfate  de  soude  ou  de  magnésie;  après 
quoi  on  passé  à  l’usag»dés  fondans,  soit  végétaux,  soit  miné¬ 
raux,  dont  on  a  soin  cependant  de  ne  pas  pousser  l’emploi 
jusqu’au  point  dVIte'rer  les  organes  digestifs,  et  qu’on  suspend 
de  temps  en  temps  pour  placer  des  purgatifs  plus  ou  moins 
•actifs suivant  la  sensibilité  des  sujets. 

Parmi  les  fondans  que  fournit  le  règne  végétal ,  l’extrait  de 
ciguë  a  joui  d’une  grande  célébrité  que  l’expérience  n’a  point 
justifiée.  Eu  effet;,  il  n’existe  peut-être  pas  une  seule  observa¬ 
tion  bien  authentique  d’un  squirre  vrai  guéri  par  sou  moyen, 
fions  l’avons  employé  très-souvent;  et  quoique  nous  en  ayons 
pdfié’la  dose  très-haut,  et  que  nous  ayons  mis  beaucoup  de 
constance  dans  son  usage,  nous  pouvons  assurer  n’en  avoir 
jamais  retiré  un  avantage  marqué.  Au  reste,  lorsqu’on  croit 
devoir- faire  usage  dé  ce  remède  ,  on  Je  donne  en  pilules  d’a¬ 
bord  ù  la  dose  de  deux  grains  par  jour,  puis  de  quatre,  et 
l’on  augmente  successivement  jusqu’à  ce  que  son  action  sur 
l'économie  animale  commence  à  se  manifester  par  des  vertiges, 
des  nausées,  etc.  ,  alors  on  cesse  d’ajouter  à  la  dose;  on  peut, 
toênié  la;  diminuer  si  le  malade  parait  très-ineominodé  de  ces 
symptômes.  On  a  soin  de  le  purger  tous  les  quinze  à  vingt 
■jours.  - 

Le  traitement  interne  du  squirre  doit  être  secondé  par  les 
topiques,  et  l’usage  de-eeux-ci  doit  être  réglé  sur  les  mêmes 
principes  que  celui  des  remèdes  internes.  Ainsi on  emploiera 


d’abord  lés  émolliens  et  les  relâchans,  tels  que  les  cataplasmes 
de  farine  de  graine  de  lin  et  d’eau  de  guimauve  j  l’évaporation 
d’eau  chaude,  etc.  ;  ensuite  lorsque  le  squirre  commencera  à 
se  ramollir  ,  et  qu’il  sera  devenu  indolent ,  s’il  était  doulou¬ 
reux  auparavant,  on  remplacera  les  émolliens  par  les  résolu¬ 
tifs  et  les  fondons  ;  mais  comme  il  est  toujours  à  craindre 
d’exciter  de  l’irritation  dans  la  tumeur ,  on  commencera  par  les 
résolutifs  les  plus  doux  que  l’on  associera  même  aux  émol¬ 
liens  ,  ensuite  on  emploiera  des  résolutifs  les  plus  actifs  et  des 
fondans;  ainsi ,  on  peut  rendre  les  cataplasmes  indiqués  pi- 
dessus  ,  légèrement  résolutifs  en  ajoutant  de  la  fariné  de  fèves 
de  marais  à  celle  de  graine  de  lin ,  et  en  faisant  cuire  ces  fa¬ 
rines  avec  une  décoction  de  fleurs  dè  sureau ,  de  camomille  et 
de  mélilol ,  ou  avec  l’eaü  de  savon  peu  chargée.  On  rendra  ces 
cataplasmes  de  plus  en  plus  résolutifs  en  diminuant  progressi¬ 
vement  la  quantité  de  la  farine  de  graine  de  lin,  et  en  char¬ 
geant  davantage  l’eau  de  savon.  Lorsqu’on  juge  convenable 
d’employer  des  topiques  plus  actifs  ,  on  a  recours  aux  solutions 
savonneuses  on  alcalines  très-étendues  ,  aux  gommes  ammo¬ 
niaque  ,  gaibanum  ,  sagapenum  ,  dissoutes  dans  Je  vinaigre,, 
aux  emplâtres  de  savon  camphré  ,  de  ciguë  ,  de  vigo  cuvi  mer - 
curio  ,  au  rauriate  d’ammoniaque  ou  de  soude  bien  desséché, 
réduit  en  poudre  et  renfermé  dans  un  sachet  de  toile  fine  ,  aux 
fumigations  de  vinaigre  évaporé  à  un  feu  lent,  etc. 

Si  les  moyens  dont  nous  venons  de  parler  ou  d’autres  ana¬ 
logues  procurent  une  diminution  sensible  de  la  tumeur,  on 
peut  en  continuer  l’usage;  mais  si,  malgré  le  traitement  le  plus 
méthodique,  la  tumeur  conserve  sa  consistance  et  son  volume  ; 
si  elle  augmente  au  contraire,  et  surtout,  si  ejle  devient  dou-r 
loureuse,  il  ne  reste  plus  aucun  espoir  de  résolution,  et  l’on 
doit  renoncer  sur-le-champ  à  l’emploi  des  moyens  dont  l’ïfiu- 
tiJité  est  évidente ,  et  qui,  continués  depuis  longtemps,  de¬ 
viendraient  dangereux  en  hâtant  la  dégénération  cancéreuse 
de  la  tumeur.  Dans  ce  cas,  comme  dans  celui  où  l’on  a  jugé 
d’abord  toute  tentative  de  résolution  inutile,  le  seul  parti  que 
l’on  puisse  prendre  est  celui  d’emporter  la  tumeur  squirreuse 
avec  l’instrument  tranchant.  Trop  heureux  si  l’on  pouvait 
avoir  la  certitude  alors  qu’il  n’existe  pas  un  vice  général  qui 
a  donne'  lieu  à  la  maladie  ,  et  qui  est  capable  de  la  reproduire  ! 
Mais  le  plus  souvent  le  squirre  lui- même  n’est  qu’un  premier 
effet  de  cette  cause  cachée,  et  à  une  époque  plus  ou  moins 
éloignée  de  l’opération  ,  on  voit  la  maladie  se  renouveler  ,  soit 
sur  la  meme  partie,  soit  dans  les  glandes  lymphatiques  avec 
lesquelles  elle  communique,  soit  dans  un  lieu  plus  ou  moins 
•éloigné.  Si  le  malade  se  refuse  à  l’opération  ,  après,  lui  avoir 
fait  sentir  les  conséquences  du  parti  contraire  ,  il  faut  se  con* 
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tenter  de  préserver  la  partie  du  frottement  des  vè terriens,  d'à 
contact  de  l’air  froid ,  et  des  variations  de  la  température  de 
l’atmosphère,' en  la  couvrant  d’une  peau  de  lièvre ,  de  lapin  ou 
de  cygne;  et  l’on  s’attachera  à  retarder  autant  que  possible  la 
terminaison  funeste  et  inévitable  de  la  maladie  par  un  régime 
convenable  et  par  l’usage  des  sédatifs  tant  internes  qu’externes. 

L’opération  que  le  squirre  nécessite  souvent,  consiste  à  em¬ 
porter  la  tumeur  en  conservant  les  tégumens  qui  la  recouvrent 
lorsqu’ils  sont  sains  et  libres  ,  e,t  eu  les  emportant  avec  la 
tumeur,  lorsqu’ils  sont  adhérens  ou  altérés;  mais  il  importe 
de  ne  pas  s’en  laisser  imposer  par  les  apparences ,  car  souvent 
la  peau  est  affectée  sans  offrir  des  signes  évidens  de  son  état 
de  maladie  ;  et  si  on  la  conserve,  en  pareil  cas  ,  non-seulement 
la  rechute  est  inévitable ,  mais  encore  il  est  douteux  qu’on 
puisse  obtenir  la  cicatrisation  de  la  plaie. 

Quand  on  juge  la  peau  en  état  d’être  conservée  ,  on  la  di¬ 
vise  par  une  incision  longitudinale,  ou  en  T,  ou  en  croix, 
selon  la  forme  et  l’étendue  delà  tumeur;  on  dissèque  les  lam¬ 
beaux;  on  isole  le  squirre,  et  on  l’emporte  :  quand  on  croit 
au  contraire  ne  devoir  pas  ménager  la  peau,  on  circonscrit 
la  tumeur  par  deux  incisions  semi-ellipliques  sur  la  partie 
saine  de  cette  membrane,  et  on  enlève  ainsi  le  squirre  et  les 
tégumens  qui  le  recouvrent.  Dans  ces  deux  cas ,  on  doit  recher¬ 
cher  avec  soin,  sur  la  surface  et  les  bords  de  la  plaie ,  s’il  reste 
encore  quelques  portions  de  tissu  cellulaire,  de  peau  malades 
ou  engorgés,  dontonferait  encore  l’extirpation  en  les  saisissant 
avec  des  pinces  à  disséquer  ou  avec  une  crigne.  Nous  obser¬ 
verons  qu’il  ne  suffit  pas  que  la  couleur  et  l’épaisseur  de  la 
peau  ne  soient  point  altérées  pour  qu’on  soit  autorisé  h  con¬ 
server  cette  membrane;  lorsqu’elle  est  enfoncée'  et  comme 
retirée  vers  la  tumeur,  si  ce  point  de  cet  organe  qui  éprouve 
cette  déviation  n’est  pas  directement  et  évidemment  affecté, 
au  moins  est-il  très-probable  que  le  tissu  cellulaire  sous-jacent, 
dont  la  crispation  oul’engorgementproduitlepbénoniène  dont 
il  s’agit,  est  malade  et  entaché  dans  un  point  trop  intimement 
uni  à  la  peau,  pour  pouvoir  en  être  séparé  en  conservant  celte 
dernière.  On  doit  ensuite,  autant  qu’il  est  possible,  lier  tous 
les  vaisseaux  qui  donnent  du  sang,  et  panser  les  plaies  diffé¬ 
remment,  selon  qu’on  a  pu  remplir  cette  dernière  condition  , 
et  que  la  peau  a  pu  être  conservée.  Celte  opération  est  du 
nombre  de  celles  qui  exigent  quelquefois  assez  de  temps  ;  et 
si  l’on  né  prend  pas  le  parti  de  s’arrêter  pour  lier  tous  les  vais¬ 
seaux  un  peu  considérables  à  mesure  qu’on  les  ouvre,  on  peut 
éprouver  quelques  difficultés  pour  les  retrouver  quand  l’opé¬ 
ration  est  terminée.  Dans  le  cas  où  ils  se  seraient  retirés  à  une; 
trop  grande  profondeur  pour  pouvoir  être  liés  ou  même  dis- 
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tingués,  il  ne  faudrait  pas  cherchera  procurer  la  réunion  immé¬ 
diate  de  la  peau,  quand  bien  même  on  l’aurait  conservée  ;  il 
conviendrait  au  contraire  de  panser  la  plaie  avec  la  charpie 
scche;  tout  autre  mode  de  pansement ,  en  rendant  impossible 
une  compression  suffisante ,  exposerait  à  la  nécessité  de  relever 
l’appareil  au  bout  de  peu  de  temps  ,pour  se  rendre  maître  du 
sang.  Au  contraire  ,  dans  le  cas  où  des  ligatures  bien  faites  ré¬ 
pondent  suffisamment  des  vaisseaux  ouverts,  ou  peut  reappli¬ 
quer  les  te'gumens  conservés,  et  tenter  la  réunion  par  première 
intention,  toutefois  d’ailleurs  que  la  structure  de  la  partie 
le  permet.  Nous  croyons  presque  superflu  de  dire  que  la  sup- 

Euration-de  la  plaie  ne  peut  être  d’aucune  utilité  par  rapporta 
1  sûreté  de  la  guérison,  de  pareilles  idées  sont  trop  contraires 
aux  lois  physiologiques  pour  mériter  d’être  réfutées.  Lorsque 
la  cicatrisation  de  la  plaie  est  avancée,  on  est  dans  l’usage 
d’établir  un  ou  plusieurs  cautères,  et  l’on  regarde  ce  moyeu 
comme  propre  à  prévenir  la  rechute  :  quoique  l’on  conçoive 
parfaitement  l’inutilité  de  ce  moyen ,  et  que  l’on  voie  tous  les 
jours  le  cancer  se  reproduire  et  faire  périr  les  malades  malgré 
les  cautères  qu’ils  portent,  un  praticien  prudent  ne  pourrait 
pas  négliger  cette  précaution ,  quelque  inutile  qu’elle  paraisse, 
sans  compromettre  sa  réputation.  Voyez  cancer,  mamelle, 
sarcocèle,  testicule,  etc*  (botes; 
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SQUIE.BEUX,  adj.,  squirrosus,  skirrosus  ,  du  grec  ffr.tfcç-. 
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qui  est  relatif  au  squirre  ,  qui  est  de  la  nature  du  squirre.  On 
dit  un  engorgement  squirreux  ,  une  tumeur  squirreuse.  Ora 
dit  aussi ,  en  parlant  d’une  lésion  de  tissu  ,  qh’elle  présente  un 
aspect  squirreux,  etc.  ( brjcheteau) 

SQUOENANTHE  ,  squœnanthus ,  Pharm.  :  nom  de  Yan- 
dropogon  squœnanthus  ,  Lin.,  plante  de  la  famille  des  grami¬ 
nées,  qui  fournit  une  des  espèces  de  nard,  désignée  sous  le 
nom  de  nard  indien ,  dont  il  a  été  mention  à  l’article  kaud  , . 
l.  xxxv  ,  pag.  217. 

Une  autre  espèce  du  même  genre ,  Yanâropogon  nardus , 
Lin.,  figuré  daus  la  Flore  médicale,  t.  v,  pl.  244»  donne  le 
spica-nard au  rapport  de  Murray  (Appar.  med.,  t.  v,p.  44  5)- Ou 
sait  que ,  sous  le  nom  de  nard ,  nous  recevons  un  mélange  d’au 
moins  sept  ou  huit  substances  différentes  ,  et  que  l’histoire  de 
ces  médicamens  est  encore  fort  obscure;  au' surplus,  ils  sont 
à  peu  près  inusités  maintenant  après  avoir  passé  chez  les  an¬ 
ciens  pour  un  parfum  précieux.  (f.  v.  m.) 

STÂCH1DE,  s.  f. ,  stachys  genre  de  plantes  de  la  famille 
naturelle  des  labiées  et  de  la  didynarnie  gymaospermie  de 
Linné,  dont  les  principaux  caractères  sont  les  suivans  :  calice 
anguleux,  à  cinq  dents  acuminées;  lèvre  supérieure  de  la  co¬ 
rolle  en  voûte;  l’inférieur  a  trois  lobes  ,  dont  les  deux  latéraux 
réfléchis  et  celui  du  milieu  échancré  ;  étamines  déjetées  sur  les 
côtés  de  la  fleur  après  la  fécondation. 

Les  stachides  sont  des  plantes  pour  la  plupart  herbacées ,  à 
tiges  carrées,  à  feuilles  opposées  et  à  fleurs  axillaires,  souvent 
disposées  par  verticilles.  On  en  connaît  une  cinquantaine  d’es¬ 
pèces  dont  la  majeure  partie  croît  en  Europe  ou  dans  le  Levaut. 
Trois  d’entre  elles  se  trouvent  indiquées  dans  les  livres  de  ma¬ 
tière  médicale. 

Stachide  des  bois,  vulgairementgrandeortiepuante  ;  stachys 
sylvatiea,  Lin.;  galeopsis  siveurtica  iners  magna  fxtidissima , 
Pharm.  Sa  tige  est  droite,  velue,  haute  d’un  pied  et  demi  à 
deux  pieds ,  garnie  de  feuilles  en  cœur ,  aiguës,  dentées,  pé- 
tiolécs.  Ses  fleurs  sont  d’un  pourpre  foncé,  verticillées  six  en¬ 
semble,  et  disposées  en  épi  lâche  à  l’extrémité  des  tiges.  Cette 
espèce  croît  dans  les  haies ,  les  bois ,  aux  lieux  humides  ;  elle 
fleurit  en  mai  et  juin. 

La  stachide  des  bois  passait  autrefois  pour  vulnéraire  et  ré¬ 
solutive.  Ses  feuilles  fraîches  pilées  et  appliquées  sur  les  ulcères 
rongeans  ont  été  recommandées  comme  un  bon  moyen  d’en 
arrêter  promptement  les  progrès  et  d’en  faciliter  la  cicatrisa¬ 
tion.  Les  fleurs  en  infusion  sont ,  dit-on,  employées  ,  par  les 
gens  de  la  campagne,  contre  la  pleurésie,  la  néphrétique  et 
les  écrouelles.  Douée  d’une  propriété  excitante  ,  comme  tous 
les  végétaux  de  sa  famille ,  cette  plante  ne  paraît  pas  devoir 
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être  utile  clans  les  maladies  inflammatoires,' si  elle  n’est  même 
nuisible  ,  surtout  donnée  à  une  dose  un  peu  forte.  Aujourd’hui 
les  médecins  n’en  fout  aucuu  usage. 

Les  moulons  et  les  chèvres  broutent  ses  feuilles  ;  les  autres 
bestiaux  la  repoussent.  Ou  peut  retirer  de  l’e'corce  de  ses  tiges 
une  sorte  de  filasse  propre  à  être  file'e  comme  le  chanvre.  Par 
la  de'coction  ,  ces  mêmes  tiges  fournissent  une  teinture  jaune. 

Stachide  des  marais,  petite  ortie  puante,  ortie  morte  des 
marais;  stachys  palustris ,  Lin.  ,  galeopù,  cmgu  lifolia  fœtida  , 
Pharm.  Ses  racines,  e'paisses,  charnues,  un  peu  noueuses, 
donnent  naissance  à  des  tiges  droites,  velues,  hautes  de  deux 
à  trois  pieds  ,  garnies  de  feuilles  oblongues-iançéolées  ,  sessiles , 
dentées  en  scie;  ses  fleurs  sout  purpurines,  tachées  de  blanc, 
verticillées  six  à  huit  ensemble  et  disposées  en  épi  lâche  au 
sommet  des  tiges  et  des  rameaux.  Cette  espèce  croît  dans  les 
lieux  marécageux  et  sur  les  bords  des  eaux;  elle  fleurit  en 
juillet  et  août. 

On  a  attribué  à  cette  plante  les  mêmes  propriétés  qu’à  la 
stachide  des  bois  ;  mais  elle  a  été  encore  plus  préconisée  pour 
la  guérison  des  plaies ,  et  on  lui  avait  même  donné  le  nom  de 
panax coloni ,  c’est-à-dire  panacée  du  laboureur.  Gérard,  pour 
prouver  son  efficacité  à  ce  sujet,  rapporte  l’exemple  d’un  mois¬ 
sonneur  de  la  province  de  Cantorbéry  en  Angleterre,  qui, 
par  l’application  de  ses  feuilles  pilées  avec  du  saindoux,  fut 
guéri  d’une  blessure  dangereuse  qu’il  s’était  faite  à  la  cuisse 
avec  une  faux. 

P.  Herman  a  vanté  le  sirop  préparé  avec  la  stachide  des 
marais  comme  un  excellent  remède  pour  l’enrouement  ;  et , 
avant  la  découverte  du  quinquina,  cette  plante  était  regardée 
comme  un  puissant  fébrifuge;  aujourd’huielleest  oubliée  sous 
ce  rapport  et  sous  tous  les  autres. 

Quant  aux  propriétés  économiques ,  s'es  racines  contiennent 
une  fccule  nourrissante  qui  les  fait  rechercher  avec  avidité  par 
les  cochons  ;  les  autres  animaux  n’en  veulent  point. 

Stachide  d’Allemagne ,  vulgairement  épi  fleuri ,  sauge 
molle,  sauge  sauvage  ou  de  monlagnç. , stachys  germanica, h., 
sCachys,  Pharm.  Sa  racine  est  dure,  ligneuse,  vivace;  elle  pro¬ 
duit  une  ou  plusieurs  tiges  cotonneuses  et  blanchâtres,  ainsi 
que  les  feuilles  et  les  calices ,  hautes  d’un  pied  et  demi  à  deux 
pieds,  garnies  de  feuilles  molles  au  toucher  ;  les  inférieures, 
pétiolées  et  cordiformes  ;  les  supérieures,  sessiles  et  oblongues- 
lancéolées.  Ses  fleurs  sont  d’un  pourpre  clair  ,  nombreuses  à 
chaque  verlicille,  et  disposées  en  épi  lâche  au  sommet  des  tiges. 
Cette  plante  croît  dans  les  lieux  montueux  et  sur  les  bords 
des  chemins  ;  elle  fleurit  en  juin,  juillet  eç  août. 

La  stachide  d’ Allemagne  n’a  jamais  été  beaucoup  employée 
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en  médecine,  et  elle  l’est  moins  aujourd’hui  que  jamais.  Ce  n’est 
pas  cependant  qu’elle  soit  de'nuée  de  toute  proprie'té;  et  sans 
être  une  des  espèces  les  plus  énergiques  de  la  famille  à  la¬ 
quelle  elle  appartient,  elle  n’en  est  pas  non  plus  la  plus  faible. 
Ses  qualités  sont  d’être  légèrement  toniques  et  excitantes.' 
Boerhaave  l’a  recommandée  contre  les  vapeurs,  l’épilepsie  et 
l’apoplexie.^  (loiselehr— deslomgchamps  et  marquis) 

ST  ACTE,  s.  m.,  du  verbe  arutoi ,  slillo ,  je  distille,  je 
tombe  goutte  à  goutte.  Les  anciens  chimistes  employaient  ce 
mot  avec  deux  significations  un  peu  différentes  :  tantôt  ils  dé¬ 
signaient  par  là  de  petites  parties  ou  des  gou  ttes  de  quelques  ré¬ 
sines  ou  gommes-résines  liquéfiées,  comme  la  myrrhe,  le  styrax; 
tantôt  ils  le  prenaient  pour  exprimer  les  gouttes  qui  distillent 
lentement  d’une  lessive  de  cendres  de  végétaux.  (m.  g.) 

STADE,  s.  m.,  stadium,  du  grec  e-raJ'iov,  carrière  :  lieu 
•qui  servait  aux  Grecs  à  s’exercer  à  la  course.  On  se  sert  quelque¬ 
fois,  mais  assez  rarement,  de  ce  terme  en  médecine,  en  parlant 
des  diverses  périodes  des  maladies.  Voyez  période,  (m.  g.) 

STAGNATION ,  s.  f. ,  slagnalio ,  dérivé  de  stagnant étang, 
amas  d’eau  qui  ne  coule  pas.  C’est  ainsi  que  l’on  a  uommél’état 
-du  sang  et  des  humeurs  du  corps  qui  stagnent  dans  les  diverses 
parties,  o«  ne  circulent  que  lentement  dans  les  vaisseaux  qui 
les  contiennent.  On  a  attribué  à  la  stagnation  des  humeurs  un 
très-grand  nombre  de  maladies,  et  particulièrement  toutes 
celles  que  l’on  comprenait  sous  la  dénomination  A' obstruction; 
mais  n’ayant  aucune  donnée  certaine,  ni  sur  la  nature,  ni  sur 
lès  causes,  ni  sur  les  effets  de  cet  état ,  la  médecine  moderne 
a  presque  rejeté  ce  langage  d’une  théorie  humorale,  qui 
si  Souvent  employait  des  expressions  auxquelles  personne  n’a 
pedt-être  jamais  attaché  une  signification  déterminée,  et  l’on 
ne  jpeut  regarder  comme  produites  par  la  stagnation  des  hu¬ 
meurs,  que  les  maladies  qui  sont  l’effet  immédiat  et  évident 
d’un  obstacle  à  la  libre  .circulation  de  ces  fluides  dans  l’écono¬ 
mie.  Telles  sont  par  exemple  les  infiltrations  des  diverses  par¬ 
ties  à  la  suite  de  la  compression  de  leurs  principaux  vaisseaux. 

STAHLIANISME ,  ou  mieux  stahlisme  :  doctrine  médi¬ 
cale  de  George-Ernest  Stahl,  professeur  de  médecine  en 
l’université  de  Halle,  né  à  Anspach  en  1660,  mort  à  Berlin  en 
i734. 

Cette  doctrine  est  établie  sur  un  système  dont  les  proposi¬ 
tions  fondamentales  sont,  i°.  que  la  matière  est  absolument 
passive;  20.  que  la  mixtion  animale,  c’est-à-dire  la  constitu¬ 
tion  matérielle  de  l’homme  et  des  animaux  tend  sans  cesse  à 
se  corrompre  ;  3°.  que  1  ’ame,  qui  veille  persévéramment  à  la 
conservation  du  corps,  qui  n’existe  que  pour  elle,  ordonneles 
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niouvcmens  nécessaires  pour  prévenir  la  corruption  de  cette 
mixtion. 

Anima  sibi  fabricat  dentes  ,  cornua  ad  vilarn  tiiendam;  iis 
iititur  ,  et  soit  quo  sit  utendum  modo  ;  sine  objecto  aijt  ïhan- 
tasia  ulla.  Qui  animant  ficit,  eam  prœceptis  ornavit  quæ  per¬ 
tinent  ad  unionem  suam  cum  corpore  conservandam.  Ejus  ita- 
que  studiosa ,  movet  cor;  coquit  in  ventricülo  ;  recoquit  in  je- 
core  ;  perficit  in  venis  ;  dirent  in  membra  ;  mutât  in  corpus ,  etc. 
J.  C.  Scaligeri  Exercit.  contra  Cardanum.  3oj ,  n.  5,  pag. 
928.  Voilà,  dit  Barthez,  le  principe  fondamental  du  stahlia- 
nisme  ( Nouv.  Ele'ni.  de  la  sc.  de  l’homme ,  1. 1  ;  notes ,  p.  65  ). 

Les  anciens  philosophes  théistes,  et  quelques  auteurs  mo¬ 
dernes  qiii  avaient  précédé  Stahl ,  attribuaient  à  l’ame  un  pou¬ 
voir  fort  étendu  sur  lecorps  ;  mais,  comme  Stahl ,  un  des  plus 
beaux  génies  dont  la  médecine  et  la  chimie  s’honorent ,  est  le 
'premier  qui  ait  traité  systématiquement  cette  matière,  sous  le 
rapport  médical ,  on  doit  le  regarder  comme  le  créateur  de  la 
doctrine  iatro-psychologique. 

Le  galénisme  dominait  encore  sur  les  écoles,  en  i65o,  lors¬ 
que  la  circulation  du  sang  fut  généralement  admise.  Les  iatro- 
raécaniciens  s’emparèrent  de  cette  découverte  faite  par  Harvey 
.trente-un  ans  auparavant;  mais  la  chimie  avait  déjà  ses  parti¬ 
sans.  Les  médecins  qui  vécurent  dans  la  dernière  moitié  du 
dix-septième  siècle,  s’écartèrent  de  la  route  que  les  philo¬ 
sophes  théistes  avaient  tracée;  ils  voulurent  expliquer  tous  les 
phénomènes  que  l’on  observe  dans  le  corps  humain  ,  dans  l’état 
de  santé  et  dans  l’état  de  maladie,  en  attribuant  leurs  causes  à 
des  changemens  dans  le  mécanisme  des  organes,  ou  à  des  alté¬ 
rations  dans  le  mélange  des  parties  constituantes  :  les  uns, 
regardant  le  corps  comme  une  machine  hydraulique,  se  li¬ 
vraient  à  des  calculs  abstraits  sur  la  force  d’impulsion  du 
cœur  ,  sur  la  courbure ,  les  angles ,  l’élasticité  des  vaisseaux  et 
les  figures  variées  des  molécules  des  humeurs;  et  ces  calculs 
offraient  les  résultats  les  plus  discordans  et  les  plus  bizarres. 
Les  chimiatres  voyaient,  dans  toutes  les  maladies,  des  acides, 
des  alcalis,  une  lymphe  âcre  ou  épaissie;  et  malheureusement 
’  le  traitement  était  fondé  sur  ces  ridicules  théories.  Quand  on 
voit,  dit  Grimaud,  des  hommes  de  mérite  s’occuper  sérieuse¬ 
ment  de  pareilles  futilités,  on  ne  doit  pas  être  surpris  du  peu 
de  progrès  que  l’art  a  faits  depuis  la  restauration  des  lettres. 
Toutes  ces  idées  grossières  de  mécanique  et  de  chimie,  appli¬ 
quées  à  l’économie  animale,  ont  été  rejetées  par  d’excelleus 
esprits  qui  ont  vu  dans  le  corps  humain  toute  autre  chose  que 
des  tuyaux ,  des  leviers ,  des  sels  et  des  fermens. 

Jean  Swammerdamm,  célèbre  naturaliste  hollandais,  mort  en 
1680,  paraît  avoir  fait  naître  l’idée  de  ne  point  établir  de  dis¬ 
tinction  entre  les  mouvemens  volontaires  et  involontaires,  et 
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de  les  attribuée  à  une  même  cause  :  il  dît-  formellement 
( Bybél ,  etc.,  t.  11,  p.  844)  que  lus  muscles ,  soumis  à  la  vo¬ 
lonté,  ne  se  distinguent  de  ceux  qui  »’obéissent  pas ,  qu’en  ce 
qu’ils  ont  des  antagonistes  ;  eu  sorte  que,  si  ces  antagonistes 
venaient  à  manquer,  les  mouve-mens  deviendraient  involon¬ 
taires;  ibprélend,  en  outre,  que  les  muscles  qui,  dans  l’état 
naturel,  ne  sont  pas  soumis  à  l’empire  de  la  volon'é,  y  de¬ 
viennent  assujettis  lorsque  quelque  altération  dans  leur  tissu 
établit  une  sorte  d’antagonisme.  Il  est  certain  que,  c^lez  ^€S 
individus  sujets  a  une  palpitation  de  coeur  occasiônée  par  une 
lésion  orgainqupy  par  exemple,  une  hypertrophie  de  ce  viscère, 
l’idce  seule  de  cette  palpitation  suffit  pour  la  réveiller. 

-  Claude  Perrault  s’attache  à  prouver  dans  ses  Essais  de  phy¬ 
sique,  publiés  eu  1680,  l’influence  de  l’ame  sur  toutes  les 
fonctions  du  corps ,  et  sou  action  sur  les  parties  qui  le  compo¬ 
sent;  il  veut  même  que  chaque  partie  ait  son  aine  propre. 
«  Si  les  os,  dit-i! ,  nous  paraissent  insensibles  ,  c’est  parce^que 
leur  ame  propre  apporte  peu  d’attention  à  l’union  de  leurs 
parties  constituantes,  qui  n’est  presque  jamais  rompue.  L’ame 
a  des  idées  confuses  qui  ne  peuvent  être  l’objet  de  la  réflexion 
ni  de  la  mémoire;  il  en  est  même  qui  sont  devenues  tellement 
habituelles,  que  l’ame  n’y  consacre  pins  la  moindre  ''atten¬ 
tion.  »  Il  y  a  donc,  suivant  cet  auteur,  une  infinité  d’aepons 
qui  s’opèrent  dans  notre  corps  sans  que  nous  puissions  en 
avoir  la  moindre  connaissance. 

Perrault  et  d’autres  auteurs  qui  avaient  paru  avant  lui,  Té- 
lésius  (Quod  animal  universum  ab  unie  a  anima  substantia 
gubernetitr) ,  J.  C.  Scaliger  (Exercit.  )  el  Sennei  t  (  Hypomnek 
mata  phyiicà)  ,  avaient  donc  ouvert  la  carrière  à  Slàhl  ;  mais 
son,  système  avait  été  préparé  d’une  manière  plus  particulière 
par  les  dogmes  philosophiques. qui  étaient  reçus  depuis  quel¬ 
que  temps.  La  doctrine  cartésienne-,  fort  répandue  alors  ,  refu¬ 
sait  à  la  matière  toute  force  intrinsèque  active,  ne  lüi  recon¬ 
naissait  d’autre  propriété  que  .l’étendue ,  et  attribuait  tous  les 
mouvémens  à  un  principe  immatériel.  Ainsi,  d’après  ce  sys¬ 
tème,  tout  mouvement  que  l’on  observe  dans  la  matière,  doit 
être  considéré  comme  un  accident  qui  dépend  d’une  impulsion 
extérieure. 

Nicolas  Malebranche  enchérit  sur  les  idées  de  Descartes,  et 
donna  plus  d’extension  à  son  système.  Au  commencement  de 
sou  fameux  livre,  De  la  recherche  de  la  vérité,  qui  parut  en 
it>74,  fi  dit  :  Comme  la  matière  a  deux  facultés,  celle  de  re¬ 
cevoir  les  impressions  extérieures  et  celle  d’être  mise  en  mou¬ 
vement,  l’esprit  a  aussi  deux  facultés,  l’intelligence  et  la  vo¬ 
lonté;  mais  ces  quatre  facultés  sont  passives,  car  Dieu  est  la 
seule  substance  active.  Malebranche  pre'tend  ailleurs  [Entre- 
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tiens  sur  la  métaphysique ,  etc.)  que  la  conservation  du  monde 
.est  une  continuation  de  ia  création;  qu’ainsi  Dieu  produit  tous 
les  mouvemens,  et  que  la  force  motrice  d’un  corps  n’est  autre 
chose  que  la  volonté  divine. 

Les  philosophes  allemands,  qui  penchaient  dans  ce  temps-là 
vers  le  mysticisme  et  le  piétisme,  s’emparèrent  de  toutes  les 
idées  cartésiennes;  Chrétien  Thomasius,  André  Rüdiger  et 
Jean  Lange  étaient  des  enthousiastes-spiritualistes  dont  ia  phi¬ 
losophie  n’est,  au  fond,  que  celle  de  Descartes  ,  mais  défigurée 
par  leurs  idées  mystiques. 

Nous  ajouterons  que  la  doctrine  de  l’archée  de  Van  Hel- 
mont  avait  trouvé  faveur  auprès  des  écoles  allemandes,  vers 
la  fin  du  dix-septième  siècle ,  et  que  George-Wolfgang  Wedel , 
dont  Stahl  était  le  disciple,  l’avait  adoptée  et  défendue. 
Ainsi ,  l’on  ne  doit  pas  s’étonner  que  la  doctrine  iatro-psycho- 
iogique  ait  pris  naissance  à  celte  époque,  car,  pour  la  pro¬ 
duire,  il  suffisait  de  substituer  l’ame  à  l’archée. 

Adirés  ces  remarques  sur  les  circonstances  qui  amenèrent 
celte  nouvelle  doctrine,  il  faut  tourner  nos  regards  sur  l’homme 
illustre  qui  en  est  l’auteur. 

Stahl  débuta  de  bonne  heure  dans  la  nouvelle  carrière  qu’il 
s’était  ouverte  en  médecine  et  qu’il  parcourut  avec  tant  de 
.gloire;  car  presque  au  sortir  de  l’école  de  Jéna,  où  il  avait  été 
reçu  docteur,  à  l’âge  de  vingt- trois  ans,  en  i6&4>  il  fit,  dès  la 
même  année,  des  leçons  publiques  de  médecine,  qu’il  conti¬ 
nua  en  i68ô  et  1686.  Il  quitta  Jéna,  en  1687,  Pour  se  rendre 
à  Weymar  ,  où  il  était  appelé  par  le  duc  de  Saxe  qui  lui  avait 
donné  le  titre  de  premier  médecin  de  sa  cour;  il  y  resta  jus¬ 
qu’en  1694. 

Frédéric-Guillaume,  électeur  de  Brandebourg,  depuis  pre¬ 
mier  roi  de  Prusse,  avait  fondé  à  Halle,  en  1693,  une  univer¬ 
sité  qui  eut  sur-le-champ  une  haute  réputation.  Des  profes¬ 
seurs  habiles  avaient  clé  institués,  entre  autres  le  célèbre 
Frédéric  Hoffmann  qui  eut  la  présidence  de  la  faculté  de  mé¬ 
decine  dont  il  avait  rédigé  les  statuts  :  Stahl ,  qui  se  morfondait 
en  ce  temps-là  dans  une  petite  cour  d’Allemagne,  où  ses 
talens étaient  enfouis,  manifesta  le  désir  de  devenir  le  collègue 
d’Hoffmann,  dont  il  avait  été  l’ami,  le  compagnon  d’étude  à 
Jéna.  Il  eut  bientôt  obtenu  la  chaire  qu’il  ambitionnait  à  la  sol¬ 
licitation  d’Hoffmann  lui-même,  qui  fit  valoir,  auprès  du 
prince- électeur,  le  mérite  et  les  talens  d’un  homme  qu’il  dé¬ 
sirait  beaucoup  d’avoir  pour  collègue.  Stahl  occupa  sa  chaire 
jusqu’en  1716,  qu’il  se  rendit  à  Berlin  ,  où  il  remplit  jusqu’à 
sa  mort  la  place  honorable  de  premier  médecin  du  roi  de 
Prusse. 

La  haute  réputation  d’Hoffmann  et  de  Stahl  avait  attiré,  à 
üalie,  uu  concours  prodigieux  d’étudians.  Stahl  ?  encouragé 
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par  les  applaudissemens  qu’un  auditoire  nombreux  et  choisi 
donnait  à  sa  doctrine,  redoublait  d’efforts  pour  la  perfec¬ 
tionner;  chaque  année  de  son  professorat  voyait  sortir  de  sa 
plume  des  écrits  originaux  et  profondément  médités,  où  les 
théories  médicales ,  alors  en  vogue ,  étaient  successivement 
combattues  et  pulvérisées.  Il  portait  aux  iatro-mécaniciens, 
aux  chimiatres,  aux  humoristes  outrés,  des  coups  dont,  sui¬ 
vant  Bordeu  ( Recherch .  sur  les  glandes) ,  ils  auront  bien  de  la 
peine  à  se  relever  ;  enfin ,  après  avoir  jeté  les  fondemens  de  sa 
doctrine  et  disposé  ses  matériaux,  il  éleva  l’édifice,  et  l’on  vit 
paraître,  en  1708,  la  Theoria  medica  veka.  Tandem  autem 
quod  eo  usque  sparsim  et  per  ambages  egeram ,  justiore  ordine 
et  magis  concinno  systemate ,  ob  oculos  ponere  suscepi,  tractatu 
queni  Theoriam  medicam  verarii  nuneupare  justum  et  œquunt 
duxi  (Stalil ,  dans  l’Avis  au  lecteur  qui  est  à  la  tête  du  Cons- 
pectus  niedicinæ ,  etc.,  de  Juncker). 

On  admire ,  dans  cette  production  étonnante ,  lé  génie  vaste, 
profond,  original  de  l’auteur;  mais  il  faut  avouer  que,  si  le 
fond  en  est  bon,  la  forme  n’en  vaut  rien  :  l’ouvrage  pêche  par  . 
le  défaut  de  méthode;  le  style  est  sec,  dur,  embarrassé;  la 
diction  est  vicieuse,  très-obscure,  hérissée  de  particules  redon¬ 
dantes,  de. mots  empruntés  de  la  scolastique.  Le  lecteur  se  re¬ 
bute;  il  est  tenté  d’abandonner  le  livre;  mais,  de  même  qu’en 
revenant  à  plusieurs  reprises  sur  une  énigme  difficile  à  devi¬ 
ner,  on  en  trouve  enfin  lé  mot;  de  même,  en  retournant  sou¬ 
vent  à  Stahl,  nous  parvenons  à  deviner  sa  pensée,  à  sur¬ 
prendre,  pour  ainsi  dire,  son  secret;  et  le  prix  de  la  découverte 
nous  réconcilie  bientôt  avec  lui. 

Gabr.-Fr.  Yenel,  professeur  de  Montpellier,  habile  mé¬ 
decin  et  grand  chimiste,  convient  que  la  diction  de  Stahl  est 
vicieuse;  mais  il  soutient  qu’elle  n’est  fatigante  que  pour  un 
esprit  qui  manque  de  sagacité;  il  va  même  jusqu’à  dire  que 
l’obscurité  qu’on  lui  reproche  n’est  que  relative.  Tous  les  ou¬ 
vrages  de  Stahl,  ajoute-t-il ,  sont  marqués  au  coin  du  génie  et 
excèdent  la  portée  des  esprits  ordinaires,  et  même  ses  ouvrages 
les  plus  profouds  et  les  plus  travaillés  11e  peuvent  guère  avoir 
que  cinq  ou  six  lecteurs  dans  chaque  nation  savante  (  Ane . 
Encycl.,  art.  chimie). 

Nous  ne  sommes  pas  tout  à  fait  de  l’opinion  de  Yenel;  car 
il  nous  serait  facile  de  prouver  que  les  ouvrages  de  Stahl  sont 
une  mine  précieuse  et  féconde  que  des  médecins ,  des  chimistes 
et  certains  idéologues  exploitent  journellement  et  avec  un 
succès  dont  ils  ont  l’ingratitude  de  s’attribuer  l’honneur  et  le 
profit. 

Stahl ,  dans  une  lettre  qu’il  écrit  à  Luc  Schroeck,  président 
de  l’académie  des  Curieux  de  la  nature,  expose  avec  franchise 
les  raisons  qui  le  déterminèrent  à  abandonner  les  doctrines 
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généralement  reçues,  et  à  en  établir  une  nouvelle.  «Elevé, 
ait-il,  dans  Jes  principes  de  Sylvius  et  de  Willis,  qui  rappor¬ 
taient  toutes  les  causes  des  maladies  à  des  âcretés  particulières 
des  humeurs ,  je  m’étonnais  que  les  humeurs  ne  s’altérassent 
pas  malgré  leur  tendance  naturelle  et  continuelle  à  la  putré¬ 
faction,  et  que  le  sphacèle,  qui  est  une  putréfaction  com- 
plette  ,  n’éût  lieu  que  très-rarement;  je  ne  voyais  pas  que  les 
sels  journellement  introduits  dans  le  corps  par  l]alimentation , 
causassent  les  accidens  généralement  attribués  aux  âcretés  sa¬ 
lines;  je  ne  pouvais  rapporter  à  une  altération  quelconque 
dans  les  humeurs  les  maladies  particulières 'aux  âges  et  aux 
lempéramens  :  je  reconnus  donc  la  fausseté  de  toute  applica¬ 
tion  des  sciences  chimiques  à  la  théorie  des  maladies;  je  ne 
pouvais  d’ailleurs  expliquer,  par  les  lois  de  la  mécanique,  ces 
changemens  extraordinaires  et  subits  que  les  passious  occasio- 
neut,  et  qui  produisent,  dans  diverses  parties  du  corps,  des 
actions  tout  autres  quenelles  qui  résultent  naturellement  de 
leur  conformation  mécanique;  actions  qui  tiennent  si  évidem-. 
nient  à  un  de'sordre  des  mouvemens  vitaux,  qu’il  me  parais¬ 
sait  absurde  d’admettre  la  coopération  d’une  cause  matérielle 
quelconque.  Je  sentis  donc  la  nécessité  de  reconstruire  la 
théorie  médicale,  et  de  l’asseoir  sur  des  fondemens  plus  solides 
‘que  des  idées  de  mécanique  et  de  chimie.  » 

'  Stahl ,  dans  l’écrit  fameux  qu’il  a  publié,  -pour  exhorter  à 
ecarter  de  la  médecine  tout  ce  qui  y  est  étranger  (  parœnesis  ad 
aliéna  a  re  medica  arcendum  ) ,  prononce  que  la  physique  et 
la  chimie  sont  y  non  seulement  inutiles,  mais  nuisibles  à  une 
théorie  médicale.  Le  physicien  considère  la  matière  morte -,  le 
‘médecin  la  matière  vivante  :  les  lois  qui  régissent  celle-ci  sont 
les  lois  de  l’organisme,  qui  sont  d’un  tout  autre  ordre  que 
celles  qui  régissent  la  matière  morte.  Aussi  a-t-on  dit'avec  as¬ 
sez  de  raison  :  Vbi  desinit  physicus ,  ibi  incipil  medicus.  La 
chimie  n’est  pas  moins  étrangère  que  la  physique  à  un  bon  sys¬ 
tème  de  médecine  ;  car  les  humeurs  ne  sont  susceptibles  que 
de  deux  espèces  d’altération;  la  dégénération  ihuqueuse  spon¬ 
tanée,  et  la  putréfaction.  Aucune  opération  chimique  ne  peut 
avoir  lieu  dans  le  corps  humain  que  dans  des  cas  très-rares,  et 
alors  mêmel’opération  est  soumise  au  principe  de  la  vie  et  mo¬ 
difiée  par  lui.  Stahl  ajoute  :  Certe  chyniia ,  informando  con- 
ceptu  de  mutationibus  humorum  variis  atque  facilibus  in  cor- 
pore  luimano ,  nihil  quicqüam  haclenus  consecuia  est ,  quod 
vel  ipsi  chyndcce  verilati,  imo  vel  ipsi  .hypothesi  quadret  et 
respondeat,  nedum  ut  cum  veritate  indolis  ipsius  vitæ  humante 
consentiat  atque  consistere  possit  (Parœnesis,  §.  xxxi).  Stahl 
rejette  aussi  celte  anatomie  minutieuse  qui  s’attache  à  suivre  un 
nerf  ou  un  vaisseau  jusque  dans  ses  plus  petites  ramifications.  - 
C’est  là  une  occupation  stérile,  et  qui  détourne  de  travaux 


ST  A  407 

utiles.  Le  médecinjait  assez  d’anatomie  quand  il  connaît  ia 
forme,  la  position,  le  rapport  et  l’usage  des  parties.  Il  doit 
faire  son  étude  principale  des  lois  de  l’organisme,  que  l’ex¬ 
périence  seule  fait  connaître  ( ibidem  ). 

Stahl  fait  peu  de  cas  de  l’érudition;  cependant  il  a  lu  et 
médité  les  écrits  des  médecins  anciens ,  et  il  permet  que  l’on 
s’appuie  sur  leur  autorité  en  les  citant ,  parce  que  les  faits 
qu’ils  ont  transmis  à  la  postérité  sont  généralement  vrais. 
Mais  il  se  moque  des  auteurs  modernes  qui  surchargent  leurs 
écrits  de  citations  inutiles  et  qui  ne  prouvent  rien,  si  ce  n’est 
qu’ils  ont  beaucoup  de  livres.  On  peut  se  passer  de  cet  étalage 
pédantesque  quand  on  a  sous  la  main  le  directoire  de  Moron, 
les  compilations  médicales  de  Linden,  de  Lippen,  de  Wal- 
ther ,  et  les  tables  des  actes  des  curieux  de  la  nature.  Ce 
n’est  donc  pas  dans  la  poussière  des  bibliothèques,  dit  Stahl , 
que  j’ai  cherché  les  élémens  de  la  doctrine  qui  m’est  propre; 
car ,  que  gagne- t-on  à  copier  des  lieux  communs ,  et  à  se  char¬ 
ger  la  mémoire  d’une  multitude  de  choses  inutiles?  Mais  j’ai 
pris  conseil  de  l’expérience  en  observant  les  faits  avec  toute 
l’attention  dont  je  suis  capable;  j’ai  tâché  de  saisir  leurs  rap¬ 
ports,  leur  enchaînement,  leurs  causes,  afin  de  parvenir  à 
créer  une  théorie  médicale  vraie,  solide  et  immuable  :  Ut  indè 
vera  ac  proinde  firma  atque  immutabilis  theoria  consurgeret 
(Stahl ,  De  scriptis  suis ,  §.  xxix ). 

Convaincu  de  l’excellence  de  sa  théorie  ,  Stahl  déclare  hau¬ 
tement  qu’elle  est  la  seule  vraie,  la  seule  qui  soit  assise  sur 
des  fondemens  solides,  la  seule  enfin  qui  puisse  tranquilliser 
la  conscience  du  médecin.  Grâce  à  Dieu,  dit-il,  je  sais  ce  que 
j’écris,  et  je  défie  hardiment  tout  homme  sensé  de  me  prouver 
•que  ma  théorie,  qui  n’est  rien  moins  que  compliquée,  ne  soit 
pas  établie  sur  des  propositions  évidentes  (  E 'go  ,  per  Dei  gra- 
tiam,  scio  quid  dicam ,  etc.  Kurt  Sprengel  a  mal  traduit  :  Je 
tiens  de  la  grâce  de  Dieu  ce  que  j’écris,  etc.  ).  De  son  côté  ,  il 
est  prêt  à  démontrer  dans  cinquante  ligues  que  toutes  les  au¬ 
tres  théories  sont  fausses,  absurdes,  etc.,  et  il  les  qualifie  en 
employant  onze  épithètes  tirées  du  grec ,  qui  désignent  le  mé¬ 
pris  le  plus  injurieux.  Du  reste,  il  ne  veut  pas  s’attacher  à 
en  faire  une  critique  détaillée,  parce  qu’il  peut  employer  son 
temps  plus  utilement ,  et  qu’il  a  d’ailleurs  un  grand  dégoût 
pour  ce  genre  de  travail  (De  mixti  et  vivi  corporis  vera  di- 
versitate  ,  §.  csm ,  cxliii  ). 

En  examinant  avec  attention  les  circonstances  qui  précédè¬ 
rent  le  système  de  Stahl,  on  reconnaît  qu’il  avait-'tort  d’assu¬ 
rer  qu’il  lui  appartenait  entièrement.  Si  ce  système,  dont 
toutes  les  parties  sont  parfaitement  liées,  avait  été  le  fruit  de 
ses  méditations,  il  ne  l’aurait  pas,  pour  ainsi  dire,  produit 
tout  à  coup.  On  voit  eu  effet  dans  la  thèse  qu’il  soutint  pour 
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le  doctorat,  que  déjà  il  attribuait  à  l’ame  unegrande  influence 
sur  la  sanguification,  et  qu’il  rejetait  les  esprits  animaux 
comme  moyen  de  communication  entre  l’arae  et  le  corps, 
parce  qu’ils  sont  matériels,  et  qu’entre  l’esprit  et  la  matière 
il  n’est  aucun  point  de  contact.  Mais  Jean  Bohn  de  Leipsick 
avait  combattu,  quatre  ans  auparavant,  le  système  des  esprits 
animaux. 

Stahî  a  dit  depuis  que  ce  système  n’avait  été  imaginé  par 
les  médecins  que  pour  ne  point  effaroucher  certaines  gens  qui 
ont  plus  de  zèle  que  de  lumières,  et  qui  s’établissent  juges  dans 
toute  question  qui  concerne  les  choses  spirituelles  :  Cum 
enim  per  illud  waTw  -leu J oç  ineptissimi  illius  canonis,  de  im- 
materialis  et  materialis  nulle  commercio ,  ingens  prcejudicium 
i/npendere  videretur  rationalis  animæ  immaterialitali  ;  sopire 
hoç  scandcdum  aggressi  sunt  medici;  et  in  omnem  aliénant 
messem  uncos  magis  suos ,  quant  falces  immitere  paratos  mo  - 
machos  verborum  sono  et  spéculations  vanitate  satiare ,  spi- 
rituum  termino  etfigmenlo  interposito  ( Th.med .  ver.,  p,  207}, 
Stahl  a  substitué  aux  esprits  animaux  le  mouvement  .*  Motu 
enim  omnia  utique  sua  agit  anima  {Th.  med.  ver. ,  p.  204).  Le 
mouvement,  dit-il,  est  une  chose  non  corporelle,  et  qui  est 
le  plus  noble  instrument'dout  l’ame  puisse  se  servir  pour  agir 
sur  le  corps.  11  ajoute  :  Hoc  medio  uliiur  anima ,  non  tam 
solum  uti  suo  instrumenLo  ,  sed  potius  uti  suo  generico  et  fere 
magis  intermedio  quam  simpliciter  et  inslrumentaliler  medio 
actu.  Tout  lecteur  s’aperçoit  aisément  que  Stahl  n’affecte  ici 
l'obscurité  que  pour  cacher  sa  véritable  pensée.  Car  on  ne  voit 
pas  pourquoi  l’ame,  substance  active ,  immatérielle,  simple, 
et  qui,  à  raison  de  sa  simplicité,  peut  exister  à  la  fois  dans 
toutes  les  parties  du  corps,  comme  Dieu ,  qui  est  un  être  sim¬ 
ple  ,  est  présent  à  toutes  les  parties  de  l’univers;  on  ne  voit 
pas,  disons-nous  ,  pourquoi  l’ame  ne  pourrait  pas  agir  sur  le 
corps  sans  l’intermède  d’une  chose  non  corporelle ,  le  mouve¬ 
ment.  Mais  il  paraît  que  celte  chose  n’était  qu’un  subterfuge 
que  Stahl  s’était  d’abord  ménagé;  car,  poussé  à  hout  par  les 
objections  de  Leibnitz,  il  déclare,  nettement  qu’il  donne  à 
l’ame  l’étendue  et  la  matérialité,  et  qu’il  n’atteud  l’immorta¬ 
lité  que  de  la  grâce  divine  ( Negotium  otiosum,  p.  102 ,  io3). 
Enfin  il  s’en  tient  uniquement  à  l’expérience,  et  il  abandonne 
toute  dispute  sur  l’action  de  l’ame  sur  le  corps,  aux  philoso¬ 
phes  ,  aux  physiciens,  aux  métaphysiciens  ,  et  à  certains  mé¬ 
decins  qui ,  ayant  du  temps  de  reste,  s’occupent  de  toute  autre 
chose  que  de  ieur  profession  (  Th.  m.  v. ,  page  65i  >  653 

Nous  allons  passer  maintenant  à  une  exposition  sommaire 
de  la  doctrine  de  Stahl ,  et ,  pour  mettre  de  l’ordre  dans  notre 
travail ,  nous  suivrons  les  trois  principales  divisons  de  la  txié- 
■  decine  en  physiologie,  pathologie  et  thérapeutique. 
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Physiologie.  La  constitution  matérielle  de  Thorame  devait 
avoir  de  la  flexibilité,  de  la  mollesse,  et  une  certaine  ténacité , 
afin  de  se  prêter,  mais  jusqu'à  un  certain  point,  aux  mouve- 
mens  infiniment  variés  qui  l’agitent  sans  cesse.  Or,  ces  qualités 
sont  particulières  à  la  mixtion  muqueuse  grasse  que  Stahl  ap¬ 
pelle  mixtion  animale ,  parce  qu’elle  est  propre  à  tous  les  ani¬ 
maux,  et  que  c’est  un  mélange  plutôt  qu’une  combinaison  de 
vrais  principes,  qui  sont  Veau ,  une  terre  subtile ,  et  une  ma¬ 
tière  grasse.  L’eau  et  la  terre  forment  un  mucilage  qui  s'in¬ 
corpore  le  troisième  principe.  Mais  comme  ces  principes  n’ont 
entre  eux  qu’une  faible  adhésion,  iis  tendent  sans  cesse  à  së 
désunir  ;  le  mélange  ne  tarde  pas  à  fermenter,  et  la  putréfac¬ 
tion  s’établit. 

La  texture  intime  de  toutes  les  parties  du  corps,  ayant  pour 
base  la  mixtion,  serait  bientôt  détruite,  si  la  corruptibilité 
inhérente  à  celles-ci,  passait  à  la  corruption.  Mais  comme  le 
corps  doit  non-seulement  exister,  mais  continuer  et  être ,  ou 
durer  pendant  un  certain  temps,  il  faut  qu’il  y  ait  un  moyen 
conservateur  qui  empêche  la  mixtipn  de  se  corrompre ,  et  main¬ 
tienne  en  même  temps  l’état  de  corruptibilité  qui  lui  est  essen¬ 
tielle,  et  sans  lequel  l’animal  ne  pourrait  prolonger  son  exis¬ 
tence.  Ce  moyen  conservateur  est  ce  qu’on  appelle  la  vie  ;  c’est 
lui  qui  établit  la  distinction  entre  le  corps  mixte  et  le  corps 
vivant;  distinction  qui,  suivant  Stahl,  est  le  plus  solide, fon- 
■  dement  de  la  théorie  médicale. 

On  ne  doit  pas  être  surpris  que  Stahl ,  qui  regardait  la  ma¬ 
tière  comme  absolument  inerte,  n’ait  vu  dans  la  mixtion  ani¬ 
male  qu’une  composition  purement  chimique*.  Cependant  il 
emploie  toute  la  subtilité  de  son  esprit  pour  prouver  que  cette 
mixtion  est  absolument  distincte  de  celle  des  corps  inertes  ou 
inorganiques, en  établissant  entre  elles  douze  différences  dont 
nous  ne  rappellerons  que  celles  qui  nous  ont  paru  les  plus 
tranchées. 

i°.  Les  corps  inertes  sont  indifférens  pour  l’agrégation  ho¬ 
mogène  ou  hétérogène;  mais  les  corps  vivans  sont  nécessaire- 
•meut  composés  de  parties  hétérogènes.  2°.  Les  corps  inertes 
ont  leurs  principes  si; intimement  unis,  qu’ils  ne  peuvent  être 
décomposés  que  par  l’art,  ou  un  concours  fortuit  de  circons¬ 
tances  extérieures  ;  au  contraire,  les  corps  vivans  étant  com¬ 
posés  de  matières  différentes,  et  qui  ne  sont  en  quelque  sorte 
que  mélangées,  tendent  continuellement  à  se  séparer.  3°.  Les 
corps  inertes  n’ont  d’autre  principe  de  durée  que  l’union  plus 
ou  moins  intime  des  matières  dontils  se  composent ,  mais  qui 
peut  être.ronfpuepar  l’action  des  corps  environnans;  tandis  que 
Ja  durée  des  corps  vivans  dépend  d’un  principe  vital  intérieur 
tout  ir  fait  différent  de  la  matière,  et  qui  peut  même  la  sous- 
.  -  traire  à  l’action  des  coVps  extérieurs.  4°.  La  durée  des  corps 
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inertes  est  indéfinie,  mais  celle  des  corps  vivans  embrasse  un 
espace  de  temps  déterminé.  5°.  Avant  de  se  détruire,  les  corps 
vivans  engendrent  leurs  semblables  par  un  acte  particulier 
dont  les  corps  inertes  n’offrent  point  d’exemple  (  Stahl ,  De 
mixti  et  vivi  corp.  vera  divers, ,  §.  x). 

Stahl  attache  une  extrême  importance  à  la  corruptibilité 
de  la  mixtion  animale.  Ainsi,  pour  bien  comprendre  son  sys¬ 
tème,  il  ne  faut  pas,  perdre  de  vue  cette  corruptibilité  qui  en 
est  le  point  fondamental  ;  car  il  veut  que  les  actes  principaux 
qui  s’opèrent  dans  le  corps  humain ,  ne  soient  établis  que  pour 
qjréveuir  la  putréfaction. 

La  conservation  vitale  ou  la  vie  est  formellement,  formali- 
ter,  l’effet  d’une  cause  qui  agit  mécaniquement  par  le  moyen 
de  J’organisme  ,  c’est-à-dire  d’un  système  de  machines  dont 
l’action  concourt  au  même  but,  savoir,  à  débarrasser  le  corps 
des  molécules  hétérogènes  ou  devenues  étrangères  à  la  mixtion. 
Cet  organisme  a  toute  la  perfection  mécanique  possible  ;  ce¬ 
pendant,  il  ne  faut  pas  croire  que  les  pièces  dont  il  se  com- 
.pose  doivent  agir  nécessairement ,  et  ne  puissent  produire  d’au¬ 
tres  mouvemens  que  ceux  qui  sont  l’effet  naturel  de  leur  con¬ 
formation  mécanique;  car  l’influence  des  passions  sur  le  corps 
démontre  invinciblement  que  l’action  des  organes  peut  être 
suspendue,  troublée,  changée  totalement  sans  que  leur  méca¬ 
nisme  soit  dérangé. 

Dire  que  le  coips  existe  pour  lui-même-,  c’est  avancer  une 
.proposition  qui  heurte  Je  sens  commun  :  car  à  quoi  servirait- 
il  ?  11  est  évident  qu’il  n’existe  que  pour  I’ame  ;  car.,  puisque 
l’ame  ne  peut  connaître  les  objets  extérieurs,  ni  exécuter  ses 
volontés  sans  l’aide  dés  organes  des  sens  et  des  organes  muscu¬ 
laires  locomoteurs;  puisque  ses  facultés  ne  peuvent  se  déve¬ 
lopper  et  mûrir  qu’avec  le  temps,  il  fallait  qu’elle  fût  unie  à 
un  corps  qui  eût  une  organisation  particulière,  et  qui  fût  d’une 
certaine  durée.  Mais  ce  qui  prouve  manifestement  que  le  corps 
.est  dans  la  dépendance  absolue  de  l’ame ,  et  qu’il  n’existe  que 
pour  elle,  c’est  qu’il  ne  peut  être  conservé  que  par  le  mouve¬ 
ment,  chose  incorporelle ,  que  l’ame  gouverne  à  son  gré  sans 
qu’elle  ait  besoin  du  concours  d’aucun  autre  moteur. 

Le  principe  immatériel  vintelligent,  qui  ordonne  les  mou¬ 
vemens  nécessaires  à  la  conservation  du  corps ,  est  Yame,  la 
nature  des  anciens ,  qvaiç ,  natura  rerum  ;  vitæ  auctor ,  seu  po- 
tius  animalis  natura  ,  vel  anima  ;  eus  activant  ;  principium  ac- 
tivum-,  principium  vitale;  car  Stahl  et  ses  sectateurs  sc  servent' 
indifféremment  de  ces  dénominations.  Mais  on  objecte  à  Stahl 
que,  si  tous  les  mouvemens  vitaux  étaient  l’ouvrage  de  l’ame, 
elle  eu  aurait  une  pleine  connaissance;  qu’elle  pourrait  les 
accélérer,  les  ralentir,  les  suspendre  à  son  gré;  qu’ils  seraient 
soumis  à  la  volonté  comme  ceux  des  organes  que  nous  remuons 
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librement.  Stabl  répond  qu’il  n’étcnd  pas  la  volonté  et  la  cons¬ 
cience  à  tous  les  actes  de  l’atue,  et  qu’il  établit  une  distinction 
entre  Kcyoç  ,  ratio ,  la  raison ,  î intelligence  simple ,  et  Koyiff- 
poç,  radocinado ,  le  raisonnement.  11  y  a,  dît-il,  des  percep¬ 
tions  si  simples  qu’elles  ne  peuvent  devenir  le  sujet  du  raison¬ 
nement  ni  de  la  mémoire.  Ces  idées  intellectuelles ,  intuitives , 
comme  il  les  appelle,  sont  dans  l’ame  sans  qu’elle  les  aper¬ 
çoive,  parce  qu’elle  ne  peut  les  détacher  pour  ainsi  dire  du 
fond  de  sa  substance ,  ni  les  réfléchir  au  dehors.  Il  it’en  est  pas 
de  même  des  idées  que  l’ame  doit  à  l’exercice  des  sens  exté¬ 
rieurs  :  celles-ci  roulant  sur  des  objets  visibles,  palpables,  fi¬ 
gurés,  sont  les  seules  qui  deviennent  le  sujet  de  la  mémoire, 
du  raisonnement,  de  la  conscience,  de  la  volonté,  et  qui  com¬ 
posent  tout  le  système  des  connaissances  réfléchies  dont  l’aroe 
péut'se  rendre  compte. 

Mais  qu’il  y  ait  effectivement  dans  l’ame  des  idées  dont  elle 
n’a  pas  la  pleine  connaissance,  c’est  une  vérité  démontrée  par 
les  phénomènes  qui  ont  lieu  journellement.  Par  exemple,  si 
l’on  nous  présente  deux  odeurs,  nous  pouvons  les  connaître 
et  les  distinguer  tout  d’un  coup  l’une  de  l’autre.  Or  nous  ne 
pouvons  les  reconnaître  ni  établir  la  différence  qu’il  y  a  entre 
J’une  et  l’autre  que  parce  que  nous  en  -portons  Vidée  ;  quoique 
nous  ne  puissions- absolument  rien  sur  cette  idée  ,  et  que,  dans 
l’absence  de  ces  odeurs ,  tous  tfos  efforts  pour  nous  les  rappe¬ 
ler  et  les  reproduire  soient  tout  à  fait  inutiles. 

Que  nous  Voulions  sauter  un  fossé,  laucer  une  pierre  à  une 
certaine  distance  ; -pour  peu  que  nous  soyons  exercés,  nous 
franchissons  le  fossé  et  nous  atteignons  sûrement  le  but;  et 
dès-lors  il  est  évident  que,  nous  avons  proportionné  l’inten¬ 
sité  et  la  durée  de  nos  rnouvemens  à  la  largeur  du  fossé  et'  à 
l’éloignement  du  but ,  quoique  nous  ri’ayons  assurément  au¬ 
cune  idée  réfléchie  de  l’un  ni  de  l'autre  de  ces  objets. 

11  y  a  des  rnouvemens  volontaires;  ceux  des  paupières,  par 
exemple,  qui  ont' presque  toujours  lieu  sans  que  nous  nous 
en  apercevions,  et  certains  rnouvemens,  qui  étaient  primi¬ 
tivement  volontaires  ,  deviennent  peu  à  peu  inde'pendans 
de  la  volonté,  au  point  que  l’ame  ne  peut  plus  les  connaître 
et  les  maîtriser  (Stahl,  Dé  dijjêrendâ  kayov  et  hoynjpLov). 

Puisque  Je  corps  n’existe  que  pour  l’aine  et  se  trouve  dans 
3a  dépendance  absolue  de  l'ame  ;  puisque  là  matière  essentiel¬ 
lement  inerte  ne  peut  s’organiser  en  un  système  de  machines 
■qui  concourent  toutes  au  même  but,  savoir  à  la  conservation 
vitale  pour  le  service  d’une  intelligence.,  il  s’ensuit  nécessaire¬ 
ment  que  c’est  l’ame  qui  a  construit  le  corps;  et,  comme  cha¬ 
que  organe  remplit  une  fonction  qui  lui  est  propre  et  qui  ré¬ 
sulte  d’un  mécanisme  particulier,  soit  dans  sa  forn>e,  soit 
dans  sa  conformation  inferieure  ou  sa  stsx-gtuïie  intime,  il  faut 
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de  nécessité  que  l’ame  ait  quelque  connaissance  de  la  mixtion; 
car  celte  mixtion  doit  varier,  quant  à  la  proportion  des  éle- 
mens,  pour  former  la  base  du  tisstj  propre  à  chaque  organe. 
Or  ce  mode  spécial  de  mixtion  suppose  un  choix,  un  nombre 
déterminé,  un  arrangement  particulier  des  molécules  de  la 
mixtion  spécifique.  Mais  quoique  l’atne  ait  un  pouvoir  absolu 
sur  le  tissu ,  elle  n’a  qu'un  pouvoir  indirect  sur  la  mixtion  , 
parce  que  celle-ci ,  étant  essentiellement  corruptible,  est  assu¬ 
jettie  aux  lois  physiques  générales  ou  macrocosmiques. 

La  circulation  ou  le  mouvement  progressif  du  sang  sert  à 
porter  et  à  distribuer  le  suc  nourricier  sur  tous  les  points  de  la 
masse  du  corps  dont  ces  sucs  doivent  opérer  la  réparation  et  la 
nutrition  ;  elle  entretient  la  chaleur  animale,  maintient  la  flui¬ 
dité  du  sang,  sépare  la  lymphe  du  sérum  excrëmentitiel ,  et 
surtout  elle  présente  successivement  les  humeurs  à  certains 
organes  sécréteurs  dont  l’action  non  interrompue  les  dépouille 
des  sucs  hétérogènes  et  des  matières  étrangères  qui  s’y  déve¬ 
loppent  habituellement.  Le  mucus  intestinal,  l’urine,  la  bile 
et  l’humeur  de  la  transpiration, sont  les  principaux  produits 
de  la  décomposition  de  la  mixtion  animale. 

Stahl  est  persuadé  qu’il  existe,  entre  les  extrémités  des  ar¬ 
tères  et  l’origine  du  système  veineux  ,  un  tissu  spongieux  ,  po¬ 
reux  ,  parenchymateux  ( porositas  parlium ,  textura  spongiosa ), 
non  Vasculaire ,  où  le  sang  s’épanche  avant  d’être  repris  par 
les  veines.  Il  veut  qu’il  y  ait  un  certain  rapport  de  qualité  en¬ 
tre  ce  tissu  et  le  sang,  de  manière  que,  si  Je  tissu  est  compacte 
ou  lâche,  le  sang  soit  épais  ou  tenu ,  Dans  le  premier  cas  ,  il 
faut  une  forte  impulsion  du  cœur  pour  que  le  sang  surmonte 
la  résistance  du  tissu.  Dans  le  second,  il  ne  faut  qu’une  im- 

Fulsion  médiocre.  Ainsi  le  pouls  d’un  individu  sera  relatif  à 
état  spécial  de  ce  tissu,  qui  forme  la  base  de  toutes  les  par¬ 
ties  du  corps  C’est  sur  cette  idée  que  Stahl  a  établi  sa  théorie 
des  tempe'ramens  dont  nous  allons  faire  une  analyse  exacte, 
parce  qu’elie  est  très-ingénieuse,  et  que  Ifoussel ,  qui  l’a  adop¬ 
tée  {Système  physique  et  moral.de  la  femme) ,  n’en  a  pas  tou¬ 
ché  le  point  capital. 

Le  sang  (la  masse  des  humeurs)  est  susceptible  de  quatre 
modifications  principales  relatives  à  là  proportion  des  princi¬ 
pes  dont  il  se  compose.  Si  ces  principes,  qui  sont  l’eau,  une 
terre  subtile  et  une  matière  grasse,  inflammable,  sulfureuse, 
se  balancent,  sont  dans  une  juste  proportion, le  mélange,  tempe- 
ries ,  est  sanguin  ;  le  sang  est  riche ,  délié  et  coule  facilement. 
Si  la  matière  inflammable  prédomine,  le  mélange  est  bilieux  ; 
le  sang  est  tendre,  très  -  coulant ,  disposé  à  s’échauffer.  Si  l’eau, 
se  trouve  en  excès,  le  sang  est  aqueux  ou  phlegmatique,  le 
sang  est  assez  coulant,  mais  il  est  moins  susceptible  de  cha¬ 
leur  et  il  tend  à  la  dcgéuération  muqueuse  lente.  Enfin  le  mtr- 
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lange  est  atrabilaire ,  lorsque  la  matière  "terreuse  est  surabon¬ 
dante,,  et  le  principe  sulfureux  eu  petite  quantité  relative;  le 
sang  est  noirâtre,  coule  avec  difficulté  et  tend  k  l’épaisis- 
sement. 

La  texture  des  solides ,  dont  le  tissu  poreux  ou  spongieux 
est  la  base,  correspond  à  l’état  spécial  du  sang;  ainsi  il  y  a  en¬ 
tre  l’un  et  l’autre  une  sorte  de  conformité  qui  constitue  le 
fond  du  tempérament  {temperamentum) .  Dans  lé  tempérament 
sanguin  ou  normal,  la  texture  est  molle  et  se  laisse  facilement 
pénétrer  par  le  sang.  Les  vaisseaux  sont  petits  ,  parce  que  le 
tissu  spongieux  est,  en  quelque  sorte,  le  principal  réservoir  de 
ce  fluide;  un  pouls  mou,  libre,  est  particulier  à  ce  tempé¬ 
rament. 

La  texture  des  solides  est  plus  serrée  dans  le  tempérament 
bilieux  que  dans  le  précédent;  mais  le  sang  étant  très  subtil , 
très- coulant  parce  qu’il  est  chargé  de  parties  sulfureuses,  tra¬ 
verse  assez  aisément  le  tissu  spongieux.  Cependant  la  grosseur 
des  vaisseaux  dénote  une  certaine  résistance  de  la  part  de  ce 
tissu  ;  il  faut  une  assez  forte  impulsion  du  cœur  pour  que  le 
sang  le  pénètre.  Ainsi  dans  ce  tempérament  le  pouls  est  néces¬ 
sairement  plein,  vif,  assez  fort. 

Dans  le  tempérament  phlegmatique,  la  texture  est  lâche  et 
fort  molle,  parce  que  les  fibres  du  tissu  spongieux  sont  abreu¬ 
vées  de  sérosité,  et  ses  cellules  ou  ses  pores  remplis  d’un  sang 
aqueux  ;  il  n’y  a  donc  qu’une  petite  quantité  de  ce  fluide  dans 
les  vaisseaux  ;  de  1k  leur  exiguïté  et  la  petite  quantité  de  cha¬ 
leur;  de  là  la  lenteur,  la  mollesse  et  la  faiblesse  du  pouls;  en¬ 
fin  l’accumulation  de  la  graisse,  qui  sont  propres  à  la  com- 
plexion  phlegmatique. 

La  texture  au  contraire  est  très- serrée  dans  le  tempérament 
mélancolique;  un  sang  épais,  noirâtre,  visqueux,  perce  diffi¬ 
cilement  à  travers  un  tissu  spongieux,  aride  et  compacte;  aussi 
le  sang  remplit-il  et? surcharge-t-il  les  vaisseaux;  le  pouls  af¬ 
fecté  à  ce  tempérament  est  plein  ,  lent  et  très-fort. 

Les  quatre  tempéramens  ne  se  rencontrent  presque  jamais 
dans  l’état  de  simplicité  que  l’on  vient  de  décrire;  mais  ils  se 
nuancent  et  se  combinent  d’une  manière  très-variée.  Néan¬ 
moins,  dans  l’espèce  humaine,  c'est  la  complexion  sanguine 
qui  prédomine,  et  c’est  la  plus  favorable  à  l’exercice  de  toutes 
les  fonctions. 

Les  anciens  avaient  déjà  observé  que  les  habitudes  de  l’ame 
dépendaient  du  tempérament.  On  remarque  en  effet  que  le 
caractère  moral,  affecté  au  tempérament  sanguin,  est  la  sécu¬ 
rité  et  la  joie;  au  bilieux,  la  sécurité  fondée  sur  la  vigilance  ; 
au  phlegmatique,  l’insouciance  et  l’apathie  ;  au  mélancolique, 
la  tristesse,  la  crainte  et  la  circonspection. 

Il  y  a  donc  un  rapport  certain  entre  les  habitudes  de  l’ame 
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et  la  constitution  physique  d’un  individu.  On  peut  trouver,  ce 
me  semble ,  la  cause  de  ce  rapport,  d’une  part ,  dans  l’analogie 
qui  existe  entre  le  tissu  primordial  des  solides  et  la  constitu¬ 
tion  également  primordiale  des  liquides ;  et  d’une  autre  part,, 
dans  la  quantité  de  mouvement  que  celte  analogie  exige. 

L’ame,  dans  ce  monde ,  ne  peut  rien  sans  le  corps  ;  ainsi  le 
corps  doit  préexister  :  mais  l’ame  le  vivifie  en  lui  imprimant 
un  mouvement  dont  elle  proportionne  l’intensité  à  l’état  spé¬ 
cial  de  là  constitution  matérielle.  Ce  mouvement,  a,cte  primif 
de  l’ame,  est  donc  la  réalisation  dune  idée  primordiale  de 
proportion  ;  et  cette  idée  est  le  prototype  ou  le  modèle  sur  le¬ 
quel  l’ame  réglera  tous. ses  actes ,  soit  moraux ,  soit  conserva¬ 
teurs.  Ce  mouvement  primordial ,  qui  doit  continuer  pendant 
toute  la  durée  de  la  vie,  établit  ce  que  Stahl  nomme  activité 
vitale  dont  nous  allons  parler  succinctement. 

L’activité  vitale  ne  se  soutient  pas  au  même  degré  dans  le 
cours  de  la  vie;  elle  augmente  d’abord  progressivement  j usqu’à 
ce  qu’elle  soit  parvenue  à  un  certain  point  où  elle  s’arrête 
pendant  quelque  temps;  ensuite  elle  diminue  en  présentant, 
mais  dans  un  ordre  inverse ,  des  degrés  corrélaLifs  à  ceux  de 
son  accroissement;  et,  sa  cessation  complette  ,  qui,  dans  l’or¬ 
dre  de  la  nature,  a  lieu  dans  un  temps  marqué,  n’est  autre 
chose  que  le  repos  absolu  de  la  mort. 

Les  changemens  remarquables,  que  les  progrès  de  l’âge 
amènent  dans  le  physique  et  le  moral  de  l’homme,  sont  dus 
à  la  marche  et  à  l’activité  vitale;  et ,  comme  ces  changemens 
ont  généralement  lieu  au  bout  d’une  période  de  sept  années , 
c’est  un  fait  constant,  mais  dont  il  est  impossible  d’assigner  la 
cause,  que  la  marche  de  cette  activité  se  règle  sur  la  période 
septénaire  ,  et  même  sur  les  grandes  fractions  de  cette  période. 

La  vie  existe  nécessairement  dans  le  temps,  c’est-à-dire, 
que  les  actes  qui  en  constituent  l’essence  sont  nécessairement 
successifs;  dès-lors  ils  répondent  à  une  certaine  portion  de  la 
durée.  Or  cette  succession  doit  se  faire  selon  une  mesure  dé¬ 
terminée  que  nous  ne  pouvons  connaître  a  priori,  et  dont 
l’observation  seule  peut  nous  instruire  (Grimaud,  Phpsiol., 
t.  r  ,  p.  59). 

Il  faut  observer  que  tous  les  actes  de  la  nature  humaine  se 
rapportent  à  un  espace  de  temps  qui  n’est  pas  limité  absolu¬ 
ment ,  mais  qui  ne  s’étend  guère  au-delà  de  cent  ans;  quoi¬ 
qu’il  soit  vrai  de  dire  que  l’on  compte  à  peine  un  centenaire 
sur  plusieurs  milliers  d’hommes. 

Là  durée  de  la  vie  se  partage  en  six  périodes  marquées , 
chacune,  par  des  mutations  que  le  corps  éprouve  et  qui  sont 
dues  au  mode  d’énergie  de  l’activité.  Ce  sont  ces  mutations  qui 
constituent  les  âges,  et  établissent,  pour  ainsi  parler,  la  gra¬ 
duation  de  l’échelle  de  là  rie. 
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Il  y  a  six  degrés  d’âges;  savoir  :  .l’enfance  proprement  dite , 
infanlia ;  la  seconde  enfance ,  pueritia  ;  l’adolescence ,  la  viri¬ 
lité,  la  vieillesse  et  la  décrépitude.] 

La  durée  de  la  première  enfance  est  de  sept  ans.  Vers  la  fin 
du  premier  septénaire,  les  dents  de  lait  tombent  et  sont  rem¬ 
placées  pendant  les  premières  années  de  la  seconde  enfance  ou 
du  septénaire  suivant ,  dont  la  fin  est  marquée  par  la  première 
éruption  des  règles ut  le  développement  presque  subit  des  or¬ 
ganes  de  la  génération. 

Vient  ensuite  l’adolescence,  qui  finit  au  troisième  septé¬ 
naire  et  demi  :  le  corps  poursuit  sa  croissance  ;  mais  à  vingt- 
un  ans  sa  stature  est  arrêtée.  Dans  les  trois  ou  quatre  années 
qui  suivent,  les  muscles  acquièrent  de  la  fermeté,  se  dessinent 
mieux  et  la  charpente  osseuse  devient  plus  solide. 

La  virilité  qui,  suivant  l’opinion  commune,  s’étend  de  la 
vingt-cinquième  à  la  quarante-neuvième  année  ,  doit  sf  ter¬ 
miner  à  la  dernière  année  du  sixième  septénaire;  car,  passé 
ce  terme,  l’homme  faiblit,  mais  insensiblement.  La  virilité  est 
l’âge  de  la  vigueur  et  de  l'embonpoint;  c’êst  celui  où  les  fa¬ 
cultés  physiques  et  intellectuelles  ont  atteint  le  plus  haut  de¬ 
gré  d’énergie. 

Mais,  vers  la  cinquantième  année,  l’activité  vitale  décroît 
sensiblement  ;  alors  la  femme  cesse  d’être  féconde  ,  et  la  faculté 
génératrice  s’affaiblit  chez  l’homme. 

Quoique  l’on  fixe  d’ordinaire  le  commencément  de  la  vieil¬ 
lesse  à  soixante  ans  ,  eu  établissant  entre  la  cinquantième  et  la 
soixantième  année  un  âge  où  l’activité  vitale  semble  être  sta¬ 
tionnaire,  il  est  néanmoins  vrai  que  l’homme  déchoit  sensible¬ 
ment  à  cinquante  ans,  à  moins  que  l’on  ne  veuille  dire  que 
l’homme  vieillit  à  cinquante  ans  ,'  et  est  effectivement  vieux  k 
soixante. 

Dans  la  vieillesse,  toutes  les  fonctions  languissent,  les  sens 
s’émoussent,  et  les  facultés  intellectuelles  perdent  leur  énergie  ; 
car  si  les  vieillards  ont  plus  de  jugement,  de  prudence,  de  ré¬ 
flexion  que  les  jeunes  gens,  ils  ne  doivent  ces  avantages  qu’à 
l’expérience  qu’ils  ont  des  hommes  et  des  choses  ;  mais  les  tra¬ 
vaux  dé  l’esprit  les  fatiguent,  et  ils  ne  sont  point  capables  d’uné 
attention  soutenue. 

A  la  vieillesse  succède  la  caducité  qpi  se  termine  par  la  mort, 
c’est-k-dire ,  par  l’extinction  complète  de  l’activité  vitale. 

Dans  les  maladies  où  les  mouvemens  sont  précipités,  et  qui 
se  terminent  par  des  crises ,  il  est  facile  de  saisir  des  variétés 
dans  la  tendance  de  ces  mouvemens,  lesquelles  sont  analogues 
k  celles  qui  caractérisent  les  grandes  périodes  de  la  vie  entière. 

Il  y  â  corrélation  entre  certaines  facultés  de  l’intelligence  et 
lès  modifications  de  structure  qui  s’établissent  par  succession 
de  temps  j  ainsi ,  la  mémoire  et  l’imagination ,  facultés  brillantes 
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de  l'entendement,  sont  le  partage  de  la  jeunesse,  et  se  lient  à 
cet  e'tat  du  corps  où  la  fibre  est  molle  et  flexible  ;  tandis  que  lé 
jugement  et  la  réflexion,  qualités  solides  de  l’esprit,  sont  les 
avantages  de  l’âge  consistant  et  de  la  vieillesse,  où  la  sécheresse 
et  la  ténacité  de  la  fibre  sont  bien  manifestes. 

Stahl  explique  pourquoi  la  femme  cesse  d’être  féconde  à 
quarante-neuf  ans.  On  sait,  dit-il ,  que  ,  de  quarante-deux  à 
quarante-neuf  ans ,  les  pertes  que  la  structure  essuie  se  réparent 
plus  lentement  que  dans  les  âges  antérieurs.  Cela  posé,  si  l’on 
considère  que,  dans  l’état  de  grossesse,  les  forces  sont  concen¬ 
trées  sur  l’utérus  ,  tant,  pour  favoriser  le  développement  des 
vaisseaux  de  ce  viscère  que  pour  faire  affluer  le  sang  nécessaire 
à  l’accroissement  du  nouvel  être,  on  concevra  aisément  qu’uu 
pareil  travail  exige  une  dépense  de  forces  à  laquelle  ne  peut 
plus  suffire  un  corps  qui  néglige,  en  quelque  sorte,  le  soin  de 
sa  propre  structure. 

S’il  est  vrai ,  comme  le  prétend  Stahl ,  que  l’activité  vitale 
ne  soit  autre  chose  que  le  mouvement  primordial  imprimé  à  la 
constitution  matérielle,  pour  une  durée  limitée  qui ,  dans  l’es¬ 
pèce  humaine,  ne  s’étend  pas  au-delà  du  quatorzième  septé¬ 
naire  du  moins  ordinairement;  il  faut  reconnaître  avec  lui  que 
la  mort  naturelle  de  l’homme, ■  c’est- à -dire  la  cessation  des 
mouvemens  vitaux  amenée  par  les  progrès  de  l’âge,  n’est  point 
l’effet  necessaire"  des  causes  physiques  et  mécaniques. 

Quoiqu’il  ne  soit  pas  ordinaire,  dit  Stahl,  devoir  un  homme 
mourir  de  vieillesse ,  comme  l’on  dit  communément,  on  ren¬ 
contre  cependant  des  individus  dans  l’état  de  caducité,  et  qui 
cessent  de  vivre  sans  avoir  été  malades  ;  car  l’homme  qui  a 
mené la  vie  la  plus  régulière,  vieillit;  mais  il  vieillit  à  l’époque 
fixée  par  la  nature,  et,  sa  vieillesse  sera  d’autant  plus  vigou¬ 
reuse,  que  le  corps  aura  été  fortifié  par  un  exercice  convenable. 
Et,  si  nous  portons  nos  regards  sur  les  animaux  qui  vivent  dans 
toute  l’indépendance  de  la  nature,  nous  voyons  qu’ils  termi¬ 
nent  leur  carrière  de  la  même  manière  que  le  vieillard  caduc. 
JMais,  comme  la  carrière  de  vie  que  parcourt  chaque  espèce 
d’animal  est  circonscrite  dans  des  limites  que  la  nature  a  po¬ 
sées,  il  ne  faut  pas  demander,  en  parlant  de  l’homme,  pour¬ 
quoi  meurt-ii  ?  mais  il  faut  demander  :  pourquoi  meurt-il  au 
bout  d’une  période  fixe  d’années  ?  Pourquoi  l’homme  peut-il 
ne  pas  mourir  pendant  longtemps  ;  inais.  vivre?  Pourquoi  ne 
peut- il  pas  vivre  toujours?  Enfin,  pourquoi  est-il  nécessaire 
que  son  existence  ait  un  terme? 

Les  argumens  que  l’on  propose  d’ordinaire  ,  continue  Stalrl , 
en  preuve  de  la  nécessité  de  mourir,  sont  fondés,  t°.  sur  la 
corruptibilité  de  la  mixtion  animale;  2°.  sur  la  faiblesse  des 
mouvemens  qui  s’établit  vers  le  milieu  de  la  durée  de  la  vie  , 
et  qui  augmente  ensuite  progressivement  ;  3°.  sur  le  desséche- 
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aient v  1c  racornissement,  la  faiblesse  des  organes,  qu’un  exer¬ 
cice  non  interrompu  de  fonctions  occasione  nécessairement. 

StahJ  prétend  que  ces  arguraeus  ne  sont  rien  moins  que  con- 
cluaus,  car,  i°.  cette  assertion,  que  l’homme  contient  en  soi 
le  principe  de  sa  dissolution,  parce  que  la  constitution  maté¬ 
rielle  tend  sans  cesse  à  se  corrompre,  est  fausse  ;  ou  plutôt, 
c’est  une  fausse  conséquence  d’un  fait  positif.  Le  corps  humain 
est,  sans  douté ,  également  corruptible  dans  tous  les  instans  de 
sa  durée;  mais  il  ne  se  corrompt  que  dans  des  circonstances 
infiniment  rares.  Stahl  va  plus,  loin  ;  il  soutient  que  l’acte  con- 
•  servateur  tend  .plutôt  à  maintenir,  la  corruptibilité  qu’à  empê¬ 
cher  la  corruption  de  la  mixtion.  2°.  Les  mouvemens  qui 
s’exercent  sur  la  matière  sont  d’une  absolue  nécessité  pour 
conserver  la  vie;  niais  ils  ne  doivent  être  considérés  que  comme 
des  causes  instrumentales ,  secondaires  et  absolument  dépen¬ 
dantes  de  ce  principe  conservateur  qui  assemble,  coordonne, 
manie,  pour  ainsi  dire,  à  son  gré,  les  élémens  de  la  mixtion 
animale,  pour  les  disposer  à  l’impression  des  mouvemens  variés 
qu’il  dirige  lui-même  ,  d’où  il  suit  que  l’on  ne  peut  s’appuyer 
sur  les  lois  physico- mécaniques  pour  expliquer  l’affaiblisse¬ 
ment  progressif  et  la  cessation  complette  des  mouvemens.  - 

5”.  La  vigueur  des  organes  augmente  progressivement  de¬ 
puis  la  naissance  jusqu’à  l’âge  de  trente-cinq  aDs;  alors,  ellè 
est  parvenue  à  sa  plus  haute  période.  Le  maximum  de  vigueur 
se  soutient  jusqu’à  la  quarante-deuxième,  ou,  tout  au  plus, 
la  quarante-neuvième  année;  et,  ce  qui  est  bien  digne  de  re¬ 
marque,  c’est  que  cette  vigueur  est  d’autant  plus  marquée,  que 
les  organes  ont  été  exercés  jusqu’alors',  mais  dans  Ja  mesure 
convenable.  Voilà  un  fait  qui  contredit  formellement  l’opinion 
de  ceux  qui  prétendent  que  l’exercice  doit  à  la  longue  affai¬ 
blir  user  les  organes.  Mais  pourquoi  les  organes  s’affaiblis¬ 
sent- ils  précisément  après  la  quarante- deuxième  ou  la  qua¬ 
rante-neuvième  année  tout  au  plus?  est-ce  qu’il  y  aurait  faute 
de  jmatière  réparatrice?  èst-ce  que  la  constitution  matérielle 
aurait  subi  une  altération  quelconque?,  non  ;  car  tant  que  l’in¬ 
dividu  existe ,  la  constitution  matérielle  ne  change  pas  de  na¬ 
ture  ;  les  pertes  que  la  structure  essuie  sont  continuellement 
réparées  par  la  nutrition  :  témoin  les  plaies,  même  avec  perte 
de  substance,  dont  les  vieillards  décrépits  guérissent  presque 
aussi  bien  ,  quelquefois  même  aussi  promptement  que  les  jeunes 
gens. 

Mais,  dit-on,  les  humeurs. s’appauvrissent,  les  solides  se  ra¬ 
cornissent,  les  mouvemens,  ne  s’exe'cutent  plus  qu’avec  len¬ 
teur,  le  corps  tombe  dans  l’affaissement ,  dans  le  marasme  ;  la 
peau  est.  sillonnée,  de  rides,  Letc.  Ne  sont-ce  pas,  là.  des  causes 
évidentes  de  la  mort  ?  Stahl ,  sans  s’arrêter  à  critiquer  l’impro- 
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priétë  de  ces  locutions  qu’il  croit  plus  dignes  d'un  rhéteur  que 
d’un  médecin  philosophe,  se  contente  de  remarquer  qu’il  y  a 
pétition  de  principe;  que  d’ailleurs  on  s’appuie  sur  des  raisons 
futiles  qui  équivalent  à  ce  dicton  populaire  :  Tant  va  la  cruche 
à  Peau  qu'à  la  fin  elle  se  brise  ;  der  krug  gehe  so  lange  zum 
boni ,  das  er  breche.  (  Th.  m.  v. ,  page  454  et  se1-  )  ' 

Stahl  termine  ce  sujet  en  disant  que,  bien  qu’il  soit  vrai  que 
la  vie  ne  consiste  pas  dans  le  mouvement ,  il  est  pourtant  cer¬ 
tain  que  c’est  le  mouvement  qui  entretient  la  vie;  mais  le 
mouvement  n’est  qu’un  agent  secondaire  dont  l’énergie  varie 
suivant  les  âges ,  quoique  la  constitution  matérielle  ne  change 
pas  de  nature.  Il  est  évidemment' subordonné  a  un  principe  qui 
gouverne  par  des  lois  hypermécaniques  ,  d’un  principe  qui , 
après  avoir  ordonné  le  mouvement  primitif  pour  une  durée 
déterminée,  le  fait  cesser  dans  l’instant  précis  où  l’homme  est 
parvenu  au  terme  de  la  carrière  de  vie  que  la  nature  lui  a  as¬ 
signée. 

•  Les  atomistes  supposaient,  pour  expliquer  les  se’cre'tions , 
que  lés  molécules  des  humeurs  avaient  une  figure  et  un  volume 
déterminés,  analogues  à  la  formé  et  à  l’étendue  qu’ils  suppo¬ 
saient  â  l’ouverture  des  conduits  ou  méats  de  l’organe  qui  doit 
opérer  la  sécrétion.  Stahl  combat  et  rejette  ce  système  ,  et  il 
lui  en  substitue  un  autre  de  son  invention ,  qui  est  très-ingé¬ 
nieux. 

La  masse  du  sang,  c’est-à-dire,  ce  mélange  de  lymphe,  de 
sérosité  excrémenlitielle  et  de  globules  rouges;,  qui  est  assujetti 
au  mouvement  progressif,  contient  matériellement  les  humeurs 
qui  doivent  être  les  produits  du  travail  sécrétoire.  Or  ,  ces 
humeurs  que  l’on  divise  en  excrémentitielles  ou  eu  récrémenti- 
tielles  sont  extraite^  de  la  masse  du  sang  par  un  mécanisme 
particulier  qui  résulte  d’une  certaine  proportion  entre  l’ouvert 
ture  des  conduits  de  l’organe  sécréteur  et  le  degré  de  ténuité 
de  l’humeur  qui  doit  être  sécrétée  :  cela  posé; 

Les  vaisseaux  artériels  et  veineux,  et  le  tissu  spongieux  qui 
établit  entre  eux  une  communication ,  sont  constamment  pleins. 
Mais,  comme  le  sang  se  meut  avec  rapidité  dans  les  artères, 
avec  lenteur  dans  les  veines ,  il  arrive  que  le  sang  contenu  dans 
le  tissu  spongieux  éprouve  une  forte  pression,  causée,  d’une 
part ,  par  le  choc  du  sang  artériel ,  et,  d’une  autre  part,  par  la 
résistance  du  sang  veineux.  Or  ,  c’est  dans  l’instant  même  où 
cette  pression  du  sang  a  lieu,  que  les  parties  les  plus  ténues 
s’en  séparent,  et  que  l’humeur,  en  rapport  avec  l’organe  sécré¬ 
teur,  passe  rapidement  dans  les  conduits  de  cet  organe,  et  de  là 
dans  le  réservoir  qui  lui  est  destiné.  Mais,  quoique  l’humeur, 
dans  l’instant- où  la  sécrétion  s’opère,  soit  toujours  plus  ténue 
que  le  sang ,  il  arrive  souvent  qu’elle  acquiert  soit  dans  les 
couloirs ,  soit  dans  le  réservoir  où  elle  s’est  rendue ,  un  certain 
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degré  d’épaississement  qui  approche  de  la  consistance  du  sang , 
parce  que  la  sérosité  qui  lui  sert  dé  véhicule  transsude  à  tra¬ 
vers  les  parois  des  conduits  dans  lesquels  elle  coule,  et  celles 
du  réservoir  qui  la  contient. 

Le  corps  animai ,  considéré dans  deux  époques  différentes  de 
sa  durée,  ne  contient  pas  une  seule  des  molécules  qu’il  contenait 
dans  la  première.  Cependant ,  malgré  ce  mouvement  de  flux 
perpétuel  de  la  matière  ,  le  moi  de  l’animal  subsiste.  Voilà  un 
fait  positif  qui  renverse  d’un  seul  coup  tout  l’échafaudage  du. 
matérialisme.  On  peut  conclure  aussi  de  la  décomposition  et 
recomposition  du  corps,  que  les  maladies  humorales,  c’est-à- 
dire  les  maladies  dont  les  causes  doivent  être  exclusivement 
attribuées  à  telle  ou  telle  humeur,  sont  plus  communes  qu’on 
ne  le  pense  assez  généralement  depuis  quelques  années. 

Les  pertes  que  le  corps  essuie  habituellement  sont  réparées 
par  la  nutrition.  Cette  fonction  embrasse  plusieurs  actes  succes¬ 
sifs  dont  les  principaux  sont  l’iusalivation ,  la  digestion  pro¬ 
prement  dite,  la  formation  du  chyle,  sa  conversion  eu  lymphe 
nourricière,  l’assimilation. 

La  faim  ,  ou  le  besoin  d’alimens,  est  un  sentiment  déterminé 
par  le  principe  qu,i  veille  à  la  conservation  du  corps,  et  qui 
applique  le  sentiment  d’une  manière  exclusive  aux  substances 
capables  de  satisfaire  ce  besoin. 

Stahl  distingue  entre  appétit  et  faim.  Quoique  l’un  et  l’au¬ 
tre  ne  diffèrent  que  du  moins  au  plus,  il  semble  cependant  que 
l’appétit  tienne  à  l'intention  et  à  l’habitude,  et  la  faim  à  la  né¬ 
cessité.  Mais  il  est  vrai  de  dire  que  la  faim,  même  la  plus  près-' 
santé ,  fait  encore  un  choix  parmi  les  alimens  qui  peuvent  la 
rassasier. . 

L’appétit  n’est  pas  produit  par  des  causes  mécaniques  ou. 
chimiques;  car,  quelque  vif  qu’il  soit,  l’imagination,  la  ter¬ 
reur,  un  chagrin  qui  survient,  l’aspect  ou  l’odeur  d’un  mets 
qui  répugne,  le  font  cesser  tout-à-coup;  il  dépend  tellement  de 
l’habitude ,  qu’il  vient  d’ordinaire  aux  heures  du  repas ,  et  qu’il 
se  passe  si  l’on  néglige  alors  de  le  satisfaire.  Des  méditations 
profondes  l’empêchent  de  naître  :  sans  doute  parce  que  l’ame, 
fortement  occupée  ailleurs,  néglige  d’en  déterminer  le  senti¬ 
ment.  Stahl  remarque  que  les  ouvriers  qui  s’exercent  journel¬ 
lement  à  des  travaux  pénibles  ressentent  plus  d'appétit  les  jours 
où  ils  suspendent  leurs  occupations  habituelles,  et  qu’ils  peu¬ 
vent  prendre  alors  impunément  une  plus  grande  quantité  d’a¬ 
limens  qu’à  l’ordinaire;  comme  si  la  nature  voulait  exercer 
dans  l’estomac  et  occuper  au  travail  de  la  digestion  des  forces 
dont  l’habitude  lui  a  rendu  l’emploi  absolument  nécessaire. 

(  Th.  m.  v. ,  page  35o.  ) 

Les  substances  alimentaires  sont  broyées  dans  la  bouche , 
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afin  que  la  salive  en  pénètre  toutes  les  parties.  Mais  l’écotfïef 
ment  de  cette  humeur  est  déterminé  par  le  principe  actif,  et 
n’est  point  l’effet  d’une  pression  mécanique  des  glandes  qui  lar 
sécrètent;  car,  lorsque  la  bouche  est  vide,  on  peut  imiter  les 
mouvemens  de  mastication  sans  qu’il  y  ait  écoulement  d’hu¬ 
meur  salivaire.  D’ailleurs ,  personne  n’ignore  que  l’odeur  ou  la 
vue  d’un  mets  que  l’on  appâte  ne  fasse  venir  l'eau  à  la  bou¬ 
che  ,  comme  on  dit  communément,  et  que  l’on  mâche,  pour 
ainsi  dire  ,  à  sec ,  un  aliment  pour  lequel  on  a  de  la  répu¬ 
gnance. 

Les  alimens  passent  de  la  bouche  dans  l’oesophage,  et  de  là 
dans  l’estomac  où  ils  subissent  une  fermentation  spécifique  due 
à  la  salive  dont  ils  sont  pénétrés.  Il  n’est  pas  douteux  que  la 
chaleur  animale  ne  seconde  puissamment  cette  fermentation. 

Après  avoir  séjourné  quelque  temps  dans  l’estomac  où  la 
fermentation  a  commencé,  les  alimens  passent  dans  le  duodé¬ 
num  où  elle  s’achève.  Cet  intestin  est  la  voie  de  décharge  de 
la  bile  et  du  suc  pancréatique  qui  y  coulent  alors  en  abondance. 
Oa  ne  peut  nier  que  la  bile ,  qui  est  une  humeur  éminemment 
fermentative ,  n’active  la  fermentation  vitale.  Le  suc  pancréa¬ 
tique  ,  parfaitement  analogue  à  l’humeur  salivaire ,  fait  subir  la 
même  fermentation  aux  parties  alimentaires  qui  ont  échappé 
dans  l’estomac  à  l’action  de  cette  humeur. 

Le  produit  utile  de  cette  fermentation  est  le  chyle,  humeur 
blanchâtre  et  gélatineuse  qui  contient  beaucoup  de  matières 
étrangères  àla  mixtion  animale;  mais,  les  diverses  élaborations, 
que  cette  humeur  subit  dans  le  canal  thoracique  et  les  vais¬ 
seaux  sanguins  ,  l’en  dépouillent  peu  à  peu ,  et  .la  convertissent 
en  un  liquide  diaphane,  un  peu  gélatineux,  en  cette  lymphe 
nourricière  qui  a  tous  les  caractères  de  Y  animalité ,  et  contient 
les  élémeus  réparateurs. 

l'assimilation  est  le  dernier  acte  de  la  nutrition.  Cet  acte 
est  inorganique ,  c’est-à-dire  qu’il  est  l’opération  d’un  agent 
qui,  sans  le  secours  d’aucun  instrument  mécanique,  et  à  laide 
du  mouvement  seul,  extrait  de  la  lymphe  nourricière  les  cor¬ 
puscules  analogues  à  la  structure  de  chaque  partie  du  corps  r 
et  les  extrait  en  nombre  suffisant,  les  rapproche ,  les  place  , 
les  arrange  et  les  coordonne;  en  sorte  que  le  choix  de  ces  cor¬ 
puscules,  leur  nombre,  leur  situation ,  leur  arrangement  et 
leur  coordination  sont  réglés ,  non-seulement  sur  les  pertes  que 
la  structure  essuie  journellement,  mais  encore  sur  la  quantité 
de  matière  réparatrice  que  cette  structure  exige  dans  les  diffé- 
rens  âges  de  la  vie. 

La  génération ,  considérée  d’une  manière  générale  ,  ne  dif¬ 
fère  en  rien  de  la  nutrition;  cependant,  elle  offre  quelques 
circonstances  qui  lui  sont  particulières  et  qui  mériteut  d’êtxe 
examinées- 
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C’est  uHe  tradition  ancienne  et  qui  n’c-st  pas  sans  fondement* 
que  l’ame  provient  du  mâle,  et  le  corps  de  la  femelle.  Il  pa¬ 
raît  ,  en  effet,  d’après  les  observations  de  Malpighi  sur  Y  incu¬ 
bation  ,  que  le  rudiment  du  poulet  existe  dans  un  œuf  non 
fécondé,  et  que  ce  rudiment,  qui  n’est  autre  chose  qu’une 
pulpe  nerveuse,  sie'ge  principal  de  l’être  actif,  se  développe 
avec  rapidité'  après  que  la  fécondation  a  eu  lieu.  L’anatomie 
moderne  a  de'montré  que  ce  que  les  anciens  appelaient  le  tes¬ 
ticule  de  la  femme  était  un  véritable  ovaire,  c’est-à-dire  une 
grappe  d’œufs,  qui  deviennent  chacun  un  nouvel  être,  lors¬ 
qu’ils  sont  vivifiés  par  la  liqueur  fécondante  de  l’homme. 

Suivant  Stahl ,  c’est  le  principe  vital  ou  l’ame  qui  construit 
le  ctups,  et  qui  ie  construit  à  l’aide  du  mouvement,  comme 
il  le  conserve  par  le  mouvement.  Si  l’on  n’adopte  pas  cette 
Idée,  on  court  risque  de  multipliera  l’infini  les  forces  imagi¬ 
naires,  et  de  créer  des  êtres  de  raison. 

Stahl  pre'tend  que  l’imagination  de  la  mère  peut  déranger 
la  structure  du  fœtus.  Il  fait  à  ce  sujet  des  contes  ridicules,  .et 
qui  sont  une  preuve  de  sa  crédulité  et  de  ses  préjugés.  Mais, 
selon  lui,  l’influence  de  l’imagination  delà  mère  n’est  qu’in¬ 
directe,  c’est-à-dire  que  l’idée  de  la  mère  se  réfléchit  sur 
l’ame  du  fœtus.  Car,  il  est  plus  que  probable  qu’il  y  a 
relation  entre  deux  êtres  actifs  et  intelligens ,  et  qu’ils  peuvent 
se  communiquer  leurs  idées. 

Lé  principe  actif  passe  avec  la  semence  du  mâle;  mais  il  n’y 
existe  pas  matériellement  , mciterialiter {  Theor.  med.  ver.  267)= 
Il  paraît  que  les  circonstances  qui  accompagnent  l’acte  repro¬ 
ducteur  donnent  naissance  à  ce  principe  qui  passe  avec  le 
sperme,  et  que  le  sperme  n’en  est,  à  proprement  parler,  que 
le  véhicule. 

Mais,  dira-t-on,  si  l’ame  du  fœtus  émanait  du  père,  l’ame 
de  celui  ci  serait  divisible  :  or,  l’ame  est  un  être  simple.  H 
est  possible  qu’elle  soit  divisible,  dit  Stahl;  car  l’essence  de 
l’ame  consiste  dans  Y  activité;  or,  cette  activité  est  divisible, 
puisque  les  mouvemens  qu’elle  produit  sont  susceptibles  de 
division.  Au  surplus,  il  regarde  comme  oiseuse  cette  question 
de  métaphysique. 

Il  est  probable  que  c’est  .celui  des  deux  sexes  qui  fournit 
l’acte  avec  le  plus  de  vigueur  et  déplaisir,  qui  contribue  au 
spécifique  du  produit  ;  et  qu’un  enfant  ressemblera  davantage, 
pour  ie  corps  .et  pour  l’esprit,  à  son  père  ou  à  sa  mère,  sui¬ 
vant  que  l’un  ou  l’autre  aura  porté  plus  de  chaleur  dans  l’acte 
qui  l’aura  formé. 

Du  reste,  l’enfant  qui  vient  de  naître  n’est  qu’un  homme 
ébauché;  car  l’homme  n’est  physiquement  parfait  ou  complè¬ 
tement  formé  qu’à  l’âge  de  quatorze  ans,  où  le  développe¬ 
ment  des  organes  de  la  génération  annonce  qu’il  va  jouir  d« 
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la  faculté qu’a  donnée îa  nature  à  tout  individu  de  revivre  dans 
des  êtres  absolument  semblables  à  lui. 

I/ame  ne  peut  acquérir  la  connaissance  des  objets  extérieurs 
qu’à  l’aide  des  organes  des  sens;  aussi  les  anciens  ont-ils  dit, 
mais  trop  généralement,  qu'il  ny  avait  dans  l'entendement 
que  ce  qui  avait -passé par  les  sens.  Or  ,  les  objets  extérieurs 
ont,  avec  le  corps  humain,  des  rapports  de  convenance  ou  de 
disconvenance  que  l’ame  doit  apprécier,  parce  qu’elle  veille 
sans  cesse  à  la  conservation  du  corps.  Il  est  donc  nécessaire 
que  l’ame  soit,  pour  ainsi  parler,  aux  aguets;  qu’elle  aille  en 
quelque  sorte  au  devant  des  objets  qu’elle  a  intérêt  de  con¬ 
naître,  et  que  les  organes  des  sens  soient  tendus  d’avance. 
D’après  ces  considérations,  il  est  évident  que  lame  est  active 
dans  3a  sensation,  et  que  celle-ci  n’est  rien  moins  qu’une  im¬ 
pression  que  l’aine  reçoit  des  objets  extérieurs. 

La  sensation  ,  en  général,  considérée  dans  sa  cause  for¬ 
melle  ,  est  un  mode  qui  résulté  de  deux  mouvemens;  d’un 
mouvement  très-subtil  de  tension  que  l'anse  excite  dans  la 
pulpe  nerveuse  ou  la  partie  vraiment  sensible  de  l’organe,  et 
d’un  mouvement  qui  provient  de  l’objet  extérieur,  et  qui  réa¬ 
git  sur  le  premier.  Or,  c’est  dans  l’instant  même  où  ces  mou- 
vemeps  sont  en  contact ,  si  l’on  peut  s’exprimer  ainsi ,  que 
s’opère  la  sensation,  considérée  physiquement. 

Puisque  l’acte  delà  sensation  est  instantané,  la  continua¬ 
tion  d’une  même  sensation  se  compose  d’une  suite  d’instans 
dans  chacun  desquels  Je  même  acte  se  reproduit.  Inde  dilu~ 
cescit ,  quod  actus  sensationis  vere  et  simpliciter  sit  transito- 
rium  quiddam ,  quod  non  solum  in  instanti  fiat ,  sed  etiam 
iterum  eo  ipso  instanti  illud  inquam  numéro  quodlïbet  punc¬ 
tum  temporis  et  actua  sensationis  iterum  transeat  ;  minime 
nero  ullam  stabilem  impressionem  in  ulla  eorporis  parte  aut 
loco  relinquere  possit  (  Theor .  med.  vera ,  p.  404)-  T)r,  il  est 
impossible  qu’un  acte  aussi  fugitif  trace  dans  le  cerveau  les 
images  des  objets.  Ainsi,  tout  ce  que  les  métaphysiciens  ont 
e'crit  sur  ces  traces  d’images,  auxquelles  ils  rapportent  la  mé¬ 
moire  ,  est  le  comble  du  ridicule,  pour  ne  rien  dire  de  plus. 
D’ailleurs,  peut- on  concevoir  comment  les  .sons,  les  saveurs, 
les  couleurs,  pourraient  se  tracer  dans  le  cerveau? 

De  même  que  le  repos  sert  à  réparer  les  forces  des  organes 
musculaires  locomoteurs  ,  de  même  le  sommeil  sert  à  ranimer 
l’énergie  des  sens  et  de  la  pensée;  car,  veiller,  'c’est  sentir  et 
penser.  Mais  les  forces  de  l’intelligence  ayant  des  bornes,  ne 
peuvent  agir  que  pendant  un  certain  temps  ,  au-delà  duquel 
elles  s’épuiseraient  ;  elles  ont  donc  besoin  d’être  restaurées  par 
le  sommeil ,  qui  n’est  autre  chose  que  le  repos  des  sens  et-  des 
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facuhe's  intellectuelles  qui  ont  été'  tenus  en  exercice  pendant 
l’état  de  veille. 

L’alternative  de  la  veille  et  du  sommeil  est  très- générale¬ 
ment  réglée  sur  la  révolution  diurne  qui  partage  le  temps  en; 
jour  et  en  nuit. 

Le  sommeil  n’est  point  un  état  passif,  c’est-à-dire  qu’il  n’est 
occasioné,  ni  par  Ja fatigue  des  organes,  ni  par  d’autres  causes 
que  l’on  suppose  agir  d’une  manière  physique  et  nécessaire. 
11  est  uniquement  l’effet  de  la  suspension  de  l’exercice  des  sens 
et  des  facultés  intellectuelles,  suspension  que  Taine  opère  li¬ 
brement  et  volontairement. 

Voilà  pourquoi  certains  états  de  l’ame  provoquent,  pro¬ 
longent,  interrompent  ou  détruisent  le  sommeil.  11  est  bien 
reconnu  que  la  sécurité  et  le  contentement  le  prolongent  ;  tan¬ 
dis  que  la  crainte,  l’inquiétude,  le  chagrin,  la  vive -attente 
d’un1  bien  que  l’on  désire  ardemment,  l’inquiètent,  le  trou¬ 
blent,  l’affaiblissent  et  même  le  détruisent  entièrement.  On 
peut  x-emarquer  que  les  sujets  stupides  sont  de  grands  dor¬ 
meurs,  et  que  les  hommes  spirituels  tombent  dans  le  sommeil 
lorsqu’ils  cessent  d’exercer  leur  intelligence. 

Et  ce  qui  prouve  encore  que  l’ame  a  la  plus  grande  influence 
sur  le  sommeil,  et  le  maîtrise  même,  c’est  que  l’habitude 
amène  le  sommeil  et  le  réveil  à  . une  heure  marquée;  c’est 
qu’une  volonté  bien  décidée  fixe  le  réveil  à  une  heure  précise 
et  tout  autre  que  l’heure  accoutumée. 

Voilà  des  faits  bien  remarquables  et  qui  ne  se  prêtent  à  au¬ 
cune  explication  physique  satisfaisante.  Il  faut  donc  recon¬ 
naître  que  le  sommeil  est  un  état  bien  décidément  actif,  et  re¬ 
jeter  comme  absurde  l’opinion  contraire,  quoique  générale¬ 
ment  établie.  _ 

Le  sommeilesl  léger,  lorsqu’il  est  troublé  .par  des.  rêves, 
inquiété  par  différons  actes  de  l'imagination  et ,4e  la  mémoire, 
qui  représentent  en  quelque  sorte  l'activité  pensante  de  l’état 
de  veille.  Dans  les  cas  contraires,  il  est  profond ,  et  l'homme 
qui  y  est  comme  plongé,  semble  privé  de  sentiment  et  de 
mouvement. 

Le  sopuneil  est  long  et. profond  dans  l’enfance,  parce  que 
cet  âgeest  ennemi  de  toute  contention  d’esprit  et  de  tout  acte 
compliqué  dè  l’intelligence.  On  dirait  que  l’ame,,  découvrant 
alors  une  longue  carrière  ouverte  devant  soi  ,;présume  que  le 
temps  suffira  à  l’exercice  de  ses  facultés.  Dans-la  vieillessé , 
au  contraire,  le  sommeil  est  léger  et.court  ;  il  semble  que  l’ame 
ait  pris  le  sommeil  en -aversion,  comme  si,  pressentant  la  des¬ 
truction  prochaine  du  corps,  elle  voulait  se  dédommager  de 
la  briév-eté  du  temps,  en  précipitant  la  jouissance  d’un  bien 
qui  va  lui  échapper  :  Quasi  junior  animus  haberet  pvæ  se  in- 
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tuitum  ilium ,  quodsatis  spatii  ad  activitatem  quamlibet  sibi 
pateat  :  cum  contra  annosior  animas  tanquam  metam  prcevî- 
dens,  multumin  breviori  spatio  absolüturus ,  insistât  operi  et 
quietem  fastidiat  (  Theor.  nied.  ver. ,  pag.  336  ). 

Ün  sentira,  d’après  ce  qui  a  été  dit  sur  les  tetopcramens, 
que  le  sommeil  doit  être  court ,  léger,  inquiet,  chez  les  per¬ 
sonnes  bilieuses  et  mélancoliques 5  long ,  profond ,  calme ,  chez, 
les  personnes  sanguines  et  phiegmatiques. 

Toutefois',  on  ne  peut  disconvenir  qu’il  n’y  ait  des  causes 
materielles  qui  provoquent  le  sommeil  ;  mais  il  est  probable., 
qu’elles  agissent  sur  le  moral  bien  plus  que  sur  le  physique. 
Elles  paraissent  isoler,  pour  ainsi  dire,  Yame  pensante,  en 
concentrant. tou  te  son  activité  sur  des  idées  bizarres  ,  extraor¬ 
dinaires,  qui  l’occupent  exclusivement.  C’est  ce  que  l’on  peut 
observer  dans  l’ivresse  sorouolentc,  dans  le  sommeil  que 
l’opium  procure  et  qui  est  accompagné  d’un  désordre  parti¬ 
culier  dans  les  idées,  lequel  continue  quelque  temps  après  le 
réveil  1 

L’assoupissement  dans  lequel  on  tombe  d’ordinaire,  après 
avoir  fait  un  repas  copieux,  est  l’effet  de  la  suspension  active 
de  l'exercice  des  sens.  Alors,  l’intelligence. se  repose ,  pour 
qu’il  ne  se  fasse  aucune  distraction  des  forces  qui  doivent  être 
concentrées  sur  l’organe  principal  de  la  digestion.  La  sensà-, 
lion  produit  l’idée;  l’idée,  le  jugement;  le  jugement,  la  vo¬ 
lonté  qui  agit  sur  les  rauselesTOcomoteurs;  ainsi,  la  sensation 
est  le  principe  des  m.ouvemens  volontaires.  Mais  il  y  a  des 
mouvemens  plus  subtils ,  et  comme  latens ,  qui  ont  lieu  dans 
toutes  les  parties  molles  ,  et  sont  subordonnés  à  un  sens  vital 
intérieur ,  inorganique,  que  l’aine  tient  continuellement  en 
exercice.  C’est  de  ce  sens  que  proviennent  les  idées  que  Stahl 
■  nomine- intellectuelles,  parce  qu’elles  sont  dans  l’ame  sans 
qu’elle  les  apërÇoive,  et  qu’elles  ne  peuvent  devenir  le  sujet 
de  la  mémoire,  delà  conscience,  du  raisonnement,  etc.  C’est 
au  moyen,  de  ces  idées  que  d’amé  connaît  sur -le  champ  tout 
ce  qui  se  pâsse-dans  le  corps ,  et  qu’elle  ordonne  les  mouvê- 
mens  nécessaires  à  la  conservation  de  la  vie. 

IJ  y  a  ,  entre  le  sens  vital  intérieur  et  les  sens  externes , 
une  réciprocité  d’action  qui  prouve  que  tous  les  mouvemens 
sont  subordonnes  à  un  seul  et  même  principe.  En  effet,  dans 
une  maladie  aiguë. qui  doit  se  juger  par  une  hémorragie,  et 
lorsque  celte  hémorragie  est  imminente,  le  sommeil  est  trou¬ 
blé  par  dés  rêves  où  l’on  croit  voir  des  objets.couleur  de  sang 
ou  dé  feu. Aïn  malade,  menacé  d’un.épanchement  séreux  dans 
le  cerveau,  songe  qu’il  nage  dans.une  rivière,  qu’il  voit  un 
pays  inondé.  Voilà  donc  le  sang  et  la  sérosité  qui  causent  des 
sensations  sourdes  que  Tame  rapportç  .à  l’organe  de  la.  vu 
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•quoique,  dans  l’état  naturel  ,  ils  ne  fournissent  à  l’ame  gue 
•des  idées  purement  intuitives.  Réciproquement,  les  sens"  ex¬ 
ternes,  ou  plutôt  les  idées  qu’ils  produisent,  se  réfléchissent 
sur  les  idées  intuitives  ou  intellectuelles ,  qui  règlent  les  mou- 
vemens  intérieurs  ;  en  sorte  que  ces  mouvemens  deviennent 
analogues  aux  mouvemens  de  locomotion  que  la  volonté  dé¬ 
termine*  .Ainsi ,  dans  la  colère  ,  tous  les  mouvemens,  tant  in¬ 
térieurs  qu’extérieurs  tendent  à  se  porter  au  dehors';  mais  , 
dans  la  terreur,  l’homme  se  replie,  pour  ainsi  dire,  sur  lui- 
même;  et  le  sens  vital  intérieur  concentre  les  mouvemens  qui 
sont  dans  sa  dépendance. 

Le  tissu  des  organes  mous  est  doué  d’une  force  de  cohésion 
et  de  contractilité  que  Stahi  nomme  tension  ou  ton  , parce  que 
cette  force  ;  rapproche les  unes -des  -autres  les  molécules  qui 
compôsenl  ce  tissu.  Mais  cette  force  est  modifiée  par  le  mouve¬ 
ment  tonique ,  que  Stahi  subordonne  au  sens  vital  intérieur. 

Le  mouvement  tonique  agite  sans  cesse  les  molécules  élé¬ 
mentaires  des  tissus  organiques ,  eu  imprimant  à  ces  molécules 
de  légers  frémissemens ,  des  motitations  qui  les  approchent  et 
les  éloignent  alternativement  les  unes  des  autres.  Cependant, 
en  général ,  il  tend  plutôt  à  resserrer  qu’à  relâcher. 

Ce  mouvement  est  toujours  établi  dans  des  vues  d’utilité. 
C’est  le  principe  actif  qui  le  dirige, -et  en  ordonne  la  propor¬ 
tion  ,  l’intensité,  la  durée  précise,  la  périodicité.  Dans  l’état 
-naturel ,  il  entretient  Ja  chaleur  et  la  fluidité  du  sang,  dont  il 
favorise  le  retour  au  cœur,  en  activant  la  circulation  dans  les 
veines.  Il  est  la  cause  principale  des  sécrétions,  des  excré¬ 
tions,  des  évacuations  périodiques.  Il  modifie  la  circulation 
harveyène ,  en  donnant  au  sang  une  direction  particulière  dans 
•le  tissu  spongieux  et  les  vaisseaux  capillaires.  Dans  l’état  de 
maladie,  par  exemple,  dans  les  hémorragies ,  lés  congestions; 
les  fièvres ,  les  métastases ,  les  crises ,  il  joue  toujours  le  prin¬ 
cipal  rôle  ;  les  passions  ont  sur  lui  la  plus  grande  influence ,  et 
l’idée  sur  laquelle  il  est  établi  ,  soit  dans  l’état  sain,  soit  dans 
l’état  morbide,  émane  de  Vidée  primordiale  qui  constitue  là 
forme  Au.  tempérament. 

Pathologie.  I.  La  pathologie  médicale  considère  le  carac¬ 
tère  général  des  maladies,  c’est-à-dire  leurs- causes^  leur  siège, 
leur  marche  et  leur  terminaison;  mais  elle  doit  rejeter  toute 
espèce  de  cause  qui  ne  donne  jour  à  aucune  indication.  Ainsi, 
toute  cause  physique  qui  ne  peut  être  combattue  par  les 
moyens  qui  sont  à  la  disposition  du  médecin,  est  réellement 
étrangère  à  une  bonne  doctrine  pathologique,  et,  si  elle  y 
trouve  une  place,  c’est  afin  qu’il  n’y  ait  pas  de  lacune  dans 
l’exposé,  des  faits. 

II.  La  médecine  rés:  pas  de- pouvoir  direct  sur  la  conslilu- 
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lion  intime  des  fluides  et  la  structure  des  solides  ;  mais  elle 
peut  modifier  à  son  gré  les  mouvemens  vitaux  et  les  actes  nu¬ 
tritifs.  Ce  sont  donc  ces  actes  et  ces  mouvemens  qui  sont  le 
principal  ou  plutôt  l’unique  fondement  d’une  saine  doctrine 
pathologique. 

III.  Le  pathologiste  doit  surtout  s’attacher  aux  choses  qui 
existent  réellement,  à  ce  qui  est  plutôt  qu’à,  ce  qui  -peut  être  . 
quant  aux  choses  possibles ,  il  doit  examiner  si  elles  ont  effec¬ 
tivement  lieu;  quant  aux  choses  qui  existent  réellement,  il 
doit  considérer  leur  rareté  ou  leur,  fréquence., U  faut  aussi  qu’il 
.sache"  pourquoi  l’économie  animale  résiste  ordinairement  à 
l’action  de  différentes  causes  qui ,  considérées  physiquement, 
devraient  produire  des  effets  pernicieux. 

IV.  L’école  moderne,  ayant  négligé  l’importante  distinc¬ 
tion  entre  le  corps  mixte  ou  inerte  et  I  e.corps  vivant ,  n’a  con¬ 
sidéré  les  maladies  que  sous  un  rapport  physique,  sans  faire 
attention  aux  mouvemens  vitaux  :  aussi  a-t-elle  imaginé  une 
multitude  de  causes  que  l’histoire  exacte  des  maladies,  et  le 
succès  d’un  traitement  rationnel  doivent  faire  rejeter  comme 
chimériques. 

Y.  L’activité  vitale ,  c’est  à-dire  l’ordre,  le  degré  et  la  suc¬ 
cession  des  mouvemens  dirigés  par  le  principe  qui  préside  à 
l’économie,  joue  le  principal  rôle  dans  toutes  les  maladies,  et 
doit  attirer  à  soi  toute  l’attention  du  médecin.  C’est. celte  acti¬ 
vité  qui  combat  avantageusement  la  cause. matérielle  morbi¬ 
fique,  soit  en  la  détruisant  tout  à  coup,  soit  en  en  diminuant 
peu  à  peu  l’efficacité  :  alors  la  nature  déploie  un  appareil  de 
mouvemens  insolites  qu’il  faut  bien  se  garder  de  confondre 
avec  les  maladies,  car  ils  ne  la  constituent  pas ,  mais  ils  en 
sont  la  cause  morale ,  comme  parlent  les  philosophes  ,  parce 
qu’ils  sont  établis,  dans  une  intention  sage,  par  un  agent  su¬ 
périeur  à  la  matière ,  et  non  pas  par  elle ,  mais  à  came  d’elle. 
On  voit  par-là  qu’il  y  a  une  distinction  importante  à  faire 
entre  la  considération  physique  et  la  considération  médicale 
des  maladies. 

YI.  Cette  assertion  d’Hippocrate,  que  i homme ,  dès  sa 
naissance,  n'est  que  maladie  (O ksç  civQpavroç  ex  yevernç  vov- 
coç  e<m.  —  Epist.  ad.  Damag.) ,  est  contredite  par  des  faits 
positifs;  car  il  est  certain  que,  si  l’on  fait  exception  des.mala- 
dies  produites  par  des  causes  accidentelles  ou  physiques  qui 
peuvent  déranger  ou  bouleverser  l’économie,  il  existe  une  in¬ 
finité  d’hommes  non-seulement  parmi  les  peuples  sauvages, 
mais  même  parmi  les  nations  civilisées,  qui  parcourent  toutes 
les  périodes  de  la  vie  sans  qu’aucune  maladie  les  atteigne.' Il 
est  également  certain  que  le  même  homme  qui  est  souvent 
malade  n’éprouve,  en  général,  qu’une  même  espèce  de  mala- 
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die,  mais  dont  les  formes  peuvent  varier ,  tandis  que  le  fond 
reste  le  même.  Ainsi ,  puisque  les  hommes  pris  collectivement 
sont  peu  sujets  aux  malatlies  ;  puisque  i’iudividu  n’est  sujet, 
généralement  parlant,  qu’à  une  même  espèce  de  maladie,  il 
faut  nécessairement  conclure  de  la  rareté  des  effets  à  la  rareté 
des  causes.  Un  homme  peut  être  souvent  malade  dans  le  cours 
de  sa  vie,  mais  il  ne  meurt  qu'une  fois.  Sénèque,  le  philo¬ 
sophe  ,  a  donc  dit  avec  assez  de  raison  que  l’homme  devait 
mourir  non  pas  parce  qu’il  était  malade.,  mais  parce  qu’il  était 
- vivant ,  et  que  la  mort  était  un  malheur  auquel  il  devait  s’at- 
tendre ,  même  après  la  guérison  :  Morieris,  homo ,  non  quia 
ægrotas,  sed  quia  vivis ;  ista  te  cqlqmitas  etiam  sanalum 
manet. 

VII.  Les  maladies  sont  incomparablement  plus  fréquentes 
chez  l’homme  que  chez  la  brute,  quoique  la  constitution  ma¬ 
térielle  de.i’un  et  de  i’autre  soit  absolument  la  même  ;  mais  les 
passions  et  les  erreurs  de  régime  sont,  pour  l’homme,  des 
causes  ordinaires  d’une  altération  dans  les  humeurs,  tandis 
que  ces  causes  n’ont,  pas  lieu  chez  la  brute,  parce  qu’elle  suit 
les  déterminations  de  l’instinct  qui  ne  l’égare  presque  jamais  : 
d’ailleurs,  le  principe  qui  vivifie  l’homme,  plus  attentif,  plus 
.vigilant  que  celui  qui  vivifie  la  brute,  oppose  sur-le-champ, 
à  l’action  d’une  cause  matérielle  morbifique,  des  moyens  .de 
réaction  qui  excèdent  même  souvent  toute  proportion  avec 
l’action  physique  et  mécanique  de  cette  cause.  Voilà  la  prin¬ 
cipale  raison  pourquoi  l’hémorragie  et  la  fièvre  sont  des  ma¬ 
ladies  ordinaires  à  l’espèce  humaine ,  et  pourquoi  les  animaux 
en  sont  généralement  exempts. 

VIII.  Il  est  prouvé,  par  l’expérience,  qu’à  part  les  accidens 
qui  proviennent  de  causes  physiques  et  désorganisatrices,  les 
maladies,  considéréês  sous  Je  rapport  des  causes -matérielles,, 
loin' d’avoir  on  pouvo.ir  direct,  absolu  sur  le  corps  humain  , 
éprouvent,  de  la  part  du  principe  de  la  vie,  une  réaction  qui 
seule  suffit  pour  ramener  l’ordre  dans  les  fonctions,  et  rétablir 
la  structure  dans  son  intégrité.  C’est  en  cela  que  consiste  Y au¬ 
tocratie  de  la  nature  ou  la  guérison  spontanée  des  maladies; 
guérison  dont  la  peste  elle-même  offre  des  exemples  frappans  , 
et  qui  est  tout  aussi  complette  que  si  elle  eût  été  obtenue  par¬ 
les  secours  de  J’art  les  mieux  dirigés.  Une  chose  digne  de 
remarque,  c’est  que  la  durée  des  maladies  qui  se  guérissent 
spontanément,  embrasse  un  espace  de  temps  déterminé,  qui, 
généralement  parlant,  est  invariable,  quels  que  soient  l’âge , 
le  sexe ,  le  tempérament ,  etc, 

IX.  Les  hommes  les  moins  susceptibles  de  maladie  sont 
ceux  qui  se  nourrissent  d’alimens  simples  et  suffisans,  qui 
exercent  leur  corps~p!utôt  que  leur  esprit,  et  sont  exempts  dç 


4  >8  ST  A 

passions  vives,  et  particulièrement  «le  celles  qui  ne  sont  pas 
analogues  à  leur  tempérament;  mais  une -vie  oisive,  l’usagè 
d’alimens  nuisibles,  ou  l’abus  de  bons  alimens,  les  passions 
violentes,  le  travail  excessif  de  l’esprit,  exposent  à  divers 
genres  de  maladies.  Il  faut  mentionner  ici  la  disposition  héré¬ 
ditaire ,  que  l’on  doit  regarder  comme  une  sorte  d'habitude 
eongéniale,  maisqurest  plutôt  morbide  que  pernicieuse. 

X.  La  constitution  athlétique  n’est  pas,  quoi  qu’en  dise 
Hippocrate ,  une  disposition  prochaine  h  la  maladie  ;  car  il  est 
certain  que  des  individus  qui  jouissent  d’une  santé'  entière,  sa 
maintiennent  en  cè.t  état  en  observant  les  préceptes  de  l’hy¬ 
giène.  Mais  de  toutes  les  causes  qui  peuvent  déranger  l’écono¬ 
mie,  les  plus, efficaces  sont. les  passions  qui,  sans  agir  directe¬ 
ment  sur  la  constitution  matérielle,  l’allèrent  souvent  en 
troublant  ou  intervertissant  l’ordre  dés  mouvemens  vitaux  né¬ 
cessaires  à  la  dépuration  des  humeurs.  H  faut  ranger,  après  les 
passions,  les  impressions  du  froid  et'dü  chaud,  et  le  passage 
subit  de  l’un  a  l’autre;  l’excès  du  sommeil  ou  de  la  Veille,  du 
mouvement  ou  du  repos-.unë  sensibilité  excessive;  enfin, 
diverses  causes  qui  ne  résident  pas  dans-  l’économie ,  et  que 
l’on  appelle,  dans  le  langage  de  l’écoîé,  lés  choses  qui  sont 
tout  à  fait  opposées  à  la  nature  âé  l'homme ,  res  toto  genere 
prœler  naturarn  ;  par  exemple,  les- poisons,  les  virus,  les 
effluves  contagieux,  etc. 

XI.  Les  personnes  dont  la  sensibilité  vitale  est  fort  déli¬ 
cate,  sont  très-sujettes'aux  maladies,  parce  que,  plus  atten¬ 
tives  à  tout  ce  qui  peut  déranger  la  santé  de  leur  corps,  elles 
déploient,  contre  les  causes  les  plus  légères,  tout  l’appareil 
des  mouvemens  de  réaction.  Voilà  pourquoi  les  maladies 
sont,  chez  elles,  beaucoup  moins  dangereuses,  parce  que, 
par  l’habitude  qu’elles  en  ont  contractée,  elles  conçoivent  plus 
nettement,  et  développent  avec  plus  d’aisance  le  système  de 
moyens  et  d’efforts  propres  à  détruire  ou  à  énerver  les  causes 
de  maladie  :  aussi  ,  si  elles  doivent  perdre  tout  espoir  de  retour 
à  l’état  de  santé  parfaite,  du  moins  conservent-ell.es  la  vie; 
cependant,  atout  prendre,  elles  vivent  moins  de  temps,  parce 
qu’elles  épuisent  de  bonne  heure  le  fonds  des  forces ,  qui  est 
destiné  à  la  durée  totale  de  la  vie.  Mais  les  sujets  vigoureux 
et  jeunes  qui  ont  joui ,  plusieurs  années  de  suite,  d’une  santé 
brillante ,  succombent  ordinairement  à  une  maladie  grave  qui 
vient  les  surprendre,  parce  que  la  nature,  qui  n’a  pas  l’expé¬ 
rience  des  moyens  de  réaction,  est  comme  étonnée,  et  n’or¬ 
donne  pas  les  mouvemens  nécessaires  ou  les  dirige  vicieuse¬ 
ment.  C’est  pourquoi  la  goutte  qui  attaque  un  jeune  homme 
robuste,  peut  l'emporter  dans  les  premiers  paroxysmes,  ou  , 
du  moins,  lui  ôte  l’espoir  de  parvenir  à  un  grand  âge;  tandis. 
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tjue  le  vieillard ,  qui  en  est  attaque'  pour  la  première  fois,  lutte 
contre-elle  avec  avantage,  et  peut  même  espérer  de  vivre  en¬ 
core  quelques  atme'es ,  pourvu  que  la  marche  des  accès  ne  sqû 
pas  troublée  par  des  remèdes  intempestifs. 

XII.  L’état  valétudinaire  où  la  nature  réagit  souvent  avec 
force  contre  une  cause  morbifique  légère,  prouve  qu’il  n’y  a 
pas  toujours  une  proportion  exacte  entre  une  cause  morbifique 
et  les  mouvemens  ordonnés  pour  la  combattre.  Ainsi,  l’on  ne 
doit  pas  conclure  de  l’intensité  des  mouvemens  à  la  quantité 
ou  à  la  qualité  de  la  matière  morbifique  ;  autrement,  on  com¬ 
mettrait  de  graves  erreurs  dans  l’emploi  des  remèdes  altérans 
ou  évacuans. 

XIII.  L’habitude  des  mouvemens  de  réaction  est  encore 
une  cause  ordinaire  de  maladie;  car  il  suffit  d’avoir  été  atteint 
d’une  maladie  pour  qu’une  cause,  même  légère,  renouvelle  les 
mouvemens  qui  ont  été  établis  pour  la  combattre;  par  exemple, 
un  accès  de  colère  rappellera  la  goutte  ou  la  colique  néphré¬ 
tique. 

XIV.  On  croit  généralement  que  l’altération  dans  les  hu¬ 
meurs  est  le  sujet  le  plus  ordinaire  des  maladies;  mais  cette 
altération  est  fort  rare,  et  il  n’y  a  qu’un  petit  nombre  de  ma¬ 
ladies  que  l’on  puisse  y  rapporter.- C’est  moins  la  crâse  viciée  des 
humeurs  qu’il  faut  considérer ,  que  l’anomalie  des  mouvemens. 
Ainsi,  le  véritable  sujet ,  le  sujet  le  plus  général  des  maladies, 
est  le  trouble  de  Vidée  qui  préside  au  gouvernement  de  V écono¬ 
mie  animale  .-  V erurn  generalissimum  subjeclum  œgritudinum 
est  perturbata  idcea  règiminis  ipsius  æconomiœ  animalis ,  Th. 
m.  v,  p.  454-  Cette  idée,  lorsqu’elle ést  nette, calme,  prévient 
les  maladies,  on  les  guérit  en  détruisant  la  cause  morbifique, 
et  en  rétablissant  l’ordre  dans  toutes  les  fonctions. 

XV.  En  général,  Y intention  du  principe  conservateur  est 
bonne;  mais  Y  action  n’y  répond  pas  toujours  :  Intentio  bona, 
inventio  mala.  L’ame  s’épouvante,  se  désespère,  tergiverse; 
elle  est  colère,  impatiente  :  de  là  la  direction  vicieuse,  la  sus¬ 
pension,  Y  omission,  l’irrégularité  des  mouvemens  (les  spasmes, 
les  convulsions ,  les  affections  comateuses ,  la  paralysie,  le  dé¬ 
lire)  ;  de  là  l’action  prédominante  et  l’effet  destructeur  de  la 
cause  matérielle  sur  laquelle  la  nature, n’a  qu’un  pouvoir  in¬ 
direct. 

XVI.  La  mixtion  animale  étant  essentiellement  corrup¬ 
tible,  l’homme  est  exposé,  dans  tous  les  instans  de  sa  vie,  à  la 
putréfaction  la  plus  prochaine  et  la  plus  complette;  cependant 
cette  putréfaction  n’a  lieu  que  dans  des  cas  infiniment  rares; 
en  sorte  qu’il  est  vrai  de  dire  que  le  sphacèle  ,  qui  est  la  mort, 
absolue  d’une  partie  du  corps,  attaque  un  homme  tout  au  plus 
sur  cent  mille,  ou  bien  n’attaquerait  qu’une  seule  fois  un 
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homme  qui  vivrait  cent  mille  ans.  Ainsi, 'le  pathologiste  doit 
considérer  beaucoup  moins  la  corruptibilité  de  la  mixtion  ani¬ 
male,  que  la  cause  qui,  en  maintenant  cette  corruptibilité, 
l’empêche  de  passer  à  ï acte  ;  car  tout  le  temps  que  cette  cause 
agit  régulièrement,  ia  corruption  ne  peut  avoir  lieu,  et,  si  elle 
s’établit,  il  faut  qu’il  y  ait  un  concours  de  causes  extérieures, 
physiques,  qui  rendent  la  corruption  prépondérante,  ou  que 
l’acte  conservateur  n’âit  pas  Je  degré  d’énergie  convenable. 

XVII.  La  réaction  ,  cause  principale  de  la  guérison  des  ma¬ 
ladies  et'  de  la  réparation  des  pertes,  produit  des  effets  insolites 
que  le  vulgaire  confond  avec  la  maladie ,  mais  qui  ne  la  cons¬ 
tituent  point.  Ainsi,  dans  l’inflammation,  la  chaleur,  la  rou¬ 
geur,  la'  tumeur  et  la  douleur,  sont  les  effets  nécessaires  de 
l’accéléràtion  du  mouvement  du  sang,  et  ne  doivent  pas  être 
attribués  à  l’action  de  la  cause  morbifique,  mais  à  l’action  dit 
principé  qui  veille  à  la  conservation  du  corps  ;  et  ces  effets  sont 
tellement  nécessaires,  que,  s’ils  n’avaient  pas  lieu,  le  danger 
serait  imminent.  Or,  cette  action  tend  à  provoquer  des  excré¬ 
tions  en  réglant  les  mouvemens  toniques  sur  l’importance  de 
la  partie  affectée  et  l’action  corruptive  de  la  cause  matérielle. 

XVill.  Ainsi,  l’anxiété,  le  malaise,  là  douleur  et  autres 
phénomènes  que  l’on  observe  dans  les  maladies,  sont  produits 
par  la  réaction  que  l’éaergie  vitale  opère  sur  une  cause  qui 
donne  atteinte  à  l’écouomie ,  et  ne  sont  nullement  les  effets 
nécessaires  et  physiques  de  cette  cause.  Si  la  réaction  s’opère 
avec  régularité,  ia  cause  morbifique  est  détruite;  mais  si  elle 
est  excessive,  insuffisante  ou  nulle,  alors  la  maladie  s’aggrave 
parce  que  la  cause  matérielle  l’emporte  sur  la  nature.  Les  pas¬ 
sions,  une  sensibilité  vitale  excessive,  et  le  caractère  moral 
affecté  au  tempérament,  ont  la  plus  grande  influence  sur  celte 
réaction,  et  la  modifient  diversement. 

XIX.  Une  cause  matérielle  qui  est  une  source  féconde  de 
maladies ,  c’est  la  pléthore  ôu  la  surabondance  de  sang.  On  ne 
peut/douter  que  la  pléthore  ne  puisse  exister ,  si  l’on  considère , 
i°.  que,  dans  l’âge  de.  l’accroissement,  il  se  produit  plus  de 
sang  qu’il  n’en  faut  pour  les  besoins  actuels  du  corps  ;  20.  que 
l’habitude  que  la  nature  a  contractée  à  cet  âge,  de  former  plus 
de  sang,  peut  devenir  durable  et  s’étendre  à  tous  les  âges  sui¬ 
vons  ;  3°.  enfin  ,  qu’il  est  probable  qu’il  se  produit  habituelle¬ 
ment  plus  de  sang  qu’il  ne  s’en  consomme  pour  fournir  aux 
sécrétions  et  à  la  nutrition. 

XX.  La  pléthore,  rompant  l'équilibre  entre  les  humeurs.et 
lès  mouvemens  vitaux,  produit  les  accidens  nombreux  qui 
tiennent  au  ralentissement  de  la  circulation  ;  le  sang  s’épaissit, 
et  sa  crâse  est  ensuite  altérée  par  des  substances  hétérogènes 
qui  s’y  développent  fauté  d’une  dépuration  suffisante  ;  de  là  ia 
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cacochymie  et  la  cachexie ,  s’il  y  a  ,  en  outre,  diminution  des 
mouvemens  toniques.  La  pléthore  peut  subsister  longtemps 
sans  déranger  la  santé,  si  l’on  suit  les  règles  de  l’hygiène; 
mais,  lorsqu’elle  est  émue  ( commota )  par  un  violent  exercice 
du  corps ,  un  accès  de  colère ,  une  forte  chaleur  atmosphé.- 
rique,  l’ingestion  de  substances  échauffantes,  elle  donne  nais¬ 
sance  à  une  foule  de  maladies  plus  ou  moins  dangereuses. 

XXI.  L’ hémorragie  spontanée  ou  active  rétablit  la  liberté 
de  la  ^circulation ,  et  prévient  ainsi  la  stase  et  la  putréfaction 
du  sang  auxquelles  la  pléthore  peut  donner  lieu.  Elle  est  or- 
nairement  périodique  ;  elle  affecte  la  tête  dans  l’enfance;  la 
poitrine ,  dans  l’adolescence  et  la  jeunesse;  et  le  bas- ventre, 
dans  les  âges  suivans.  Elle  est  souvent  précédée  d’un  spasme 
qui  s’établit  assez  loin  de  la  partie  d’où  le  sang  doit  s’écouler. 
Le  spasme  ,  qui  n’est  autre  chose  que  l’augmentation  de  la 
tonicité,  presse  le  sang,  et  le  dirige  vers  le  lieu  de  décharge. 
En  général ,  la  première  éruption  de  sang  n’a  lieu  que  lorsque 
la  pléthore  est  émue  par  des  causes  accidentelles  qui  raréfient 
le  sang,  ou  accélèrent  sou  mouvement;  mais  une  chose  digne 
de  remarque,  c’est  que  l’hémorragie  ne  s’établit  qu’après  que 
l’agitation  du  sang  a  cessé. 

L’hémorragie  est  toujours  utile  lorsqu’elle  est  modérée; 
elle  rend  le  corps  plus  dispos,  plus  léger  ;  et  lorsqu’elle  est 
devenue  périodique  ,  il  y  a  moins  de  danger  dans  l’excès  que 
dans  la  diminution  de  la  mesure  ordinaire  de  l’évacuation  ; 
car  la  suppression  d’une  hémorragie  périodique  est  toujours 
suivie  d’accidens  graves. 

XXII.  La  congestion  c st  un  acte  du  principe  de  la  vie  ,  ten¬ 
dant  à  diminuer  la  pléthore,  en  dirigeant  sur  une  partie  du 
corps  une  plus  grande  quantité  de  sang  que  de  coutume ,  afin 
de  provoquer  une  hémorragie.  La  stagnation  du  sang  a  toujours 
lieu  dans  la  partie  qui  est  le  siège  de  la  congestion  ;  mais  il 
faut  entendre  par  ce  mot  stagnation,  cet-état  du  sang  où  le  mou¬ 
vement  progressif  est  simplement  ralenti,  parce  que  le  tissu 
spongieux  en  reçoit  alors  plus  qu’il  n’en  transmet;  ainsi,  la 
stagnation  diffère  de  la  stase  qui  est  un  repos  absolu  du  sang. 

Les  circonstances  les  plus  générales  de  la  congestion  sont  : 
i°.  la  cause  matérielle  qui  est  la  pléthore  émue  ;  2°.  le  siège, 
c’est  le  tissu  poreux,  spongieux,  parenchymateux,  locus  a  quo, 
■per, que  ru ,  ad  quem  et  in  quo  (  Th.  m.  v.  ,  p.  607  )  ;  3°.  l’aug¬ 
mentation  du  mouvement  tonique  des  fibres  de  ce  tissu-,  les¬ 
quelles  réagissent  avec  force  sur  le  sang,  lé  pressent  et  le 
dirigent  vers  l’endroit  où  l’éruption  doit  se  faire;  ly°.  les  dou¬ 
leurs  qu’occasionent  nécessairement  la  tension  et  la  réaction 
des  fibres  de  ce  tissu  ;  5°.  la  périodicité. 

Mais  il  arrive  souvent  que,  malgré  tous  les  efforts  de  1^ 
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nature ,  l'hémorragie  n’a  pas  lieu  ;  alors  les  parties  séreuses  et 
muqueuses  se  séparent  du  sang  ,  et  il  se  produit,  soit  dans  lu 
partie  même,  soit  aux  environs  de  la  partie  qui  est  le  siège  de; 
la  congestion  ,  un  œdème,  un  érysipèle  ,  un  e'coulemeut  sé- 
reux  ou  muqueux ,  un  engorgement  des  glandes,  souvent  même 
un  épanchement  d’humeurs  séroso-lymphatiques. 

XXIII.  Le  rhumatisme  est  une  congestion  qui  a  son  siège; 
dans  une  partie  étendue  ,  souvent  même  dans  une  région  en¬ 
tière  du  corps.  Cette  congestion  est  incomplette,  c’est-à-dire- 
que  la  nature  y  fait  de  vains  efforts  pour  provoquer  une  éva¬ 
cuation  de  §ang  ,  parce  que  les  mouvemens  toniques  qui  réa¬ 
gissent  sur  ce  fluide  ,  au  lieu  de  se  diriger  sur  un  même  point, 
sont  en  quelque  sorte  flottans  ou,  tout  au  plus,  faiblement 
tendus  sur  le  voisinage  de  la  partie ,  et  non  sur  la  partie  même 
qui, est  le  lieu  naturel  de  l’hémorragie,  locus  hœmorragicus. 
Ç’ést  pourquoi  le  rhumatisme  est  accompagné  de  tous  les 
symptômes  qui  dénotent  une  réaction  opiniâtre  ,  sentimens  de 
pesanteur,  de  tension,  de  chaleur  ou  de  froid;  tiraillemens  , 
picotemens,  douleurs  lancinantes,  etc.  Lorsqu’il  est  invétéré, 
un  amas  d’humeur  peut  se  former  dans  la  partie  qui  en  est  le 
siège ,  et  il  arrive  même  assez  souvent  que  cette  partie  tombe 
dans  l’atrophie. 

XXIV.  Les  hémorroïdes  sont  particulières  aux  hommes 
d’un  tempérament  sanguin  ou  bilieux-sanguin  qui  sont  dans 
l’âge  de  la  virilité  ou  de  la  première  vieillesse.  Il  y  en  a  de 
deux  sortes ,  d’internes  et  d’externes.  Dans  les  hémorroïdes  in¬ 
ternes  ,  l’appareil  hémorragique  est  établi  dans  le  bas-ventre 
ou  plutôt  dans  la  veine-porte  que  l’on  peut  considérer  comme 
un  arbre  qui  a  ses  branches  dans  le  foie,  et  ses  racines  dans  la 
rate,  le  pancréas,  l’estomac,  les  intestins,  le  mésentère  et 
l’épiploon.  La  nature  se  débarrasse  du  sang  superflu  en  le  di¬ 
rigeant  sur  la  veine  hémorroïdale  interne  quiest  une  branche 
de  la  veine-porte  ,  et  le  sang  se  fait  jour  à  travers  la  tunique 
interne  de  l’intestin  rectum  ;  mais  si  les  efforts  de  la  nature 
sont  impuissans ,  si  le  sang  ne  peut  percer ,  il  s’accumule  de 
plus  en  plus  dans  le  système  de  la  veine-porte ,  et  s’y  épaissit . 
Alors  la  nature,  pour  prévenir  la  stase  qui  ne  tarderait  pas 
à  être  suivie  de  la  putréfaction  ,  agit  constamment ,  mais  avec 
lenteur;  de  là  l’hypocondrie  et. cette  multiplicité  d’accidens 
qui  en  sont  les  suites  ordinaires  :  savoir,  l'engorgement  des . 
viscères  de  V abdomen  ,  l’ïcfère,  l’ hépatite,  le  vomissement  de 
sang,  la  maladie  noire,  ïhydropisie ,  etc.  Les  hémorroïdes 
internes  sont  ordinairement  fluanles  et  sujettes  à  des  retours 
périodiques.  Elles  préviennent  ou  guérissent ,  lorsqu’elles  sont 
régulières ,  une  foule  de  maladies  aiguës  et  chroniques. 

XXV.  Les  hémorroïdes  externes  forment  des  tubercules 
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oa  des  ve'sictiles  rougeâtres  qui  occupent  la  marge  de  l’anus. 
Elles  sont  presque  toujours  sèches  ,  et  ne  sont  pas  d’ordinaire 
assujetties  à  des  retours  périodiques.  L’appareil  hémorragique 
s’établit  d’abord  dans  la  région  sacrée  ,  puis  dans  les  lombes  , 
les  reins  et  les  éxtrémités  inférieures.  Le  sang  tend  à  s'évacuer 
par  les  vaisseaux  hémorroïdaux  externes  qui  sont  des  ramifi¬ 
cations  de  là  veine  iliaque  interne;  mais,  comme  il  ne  peut  se 
faire  jour  à  travers  la  peaii  à  cause  de  la  résistance  de  celle-ci, 
la  pléthore  continue  d’exister,  et  les  niouvemens  qui  tendent 
à  la  faire  cesser  ,  persistent.  Or,  ces  deux  causes  agissant  si¬ 
multanément  et  longtemps,  établissent  des  maladies  opiniâi 
très  et  très-douloureuses  :  la  colique  hémorroïdale ,  le  'lum*- 
làgo,  la  néphrite  simple  ou  cdlcideusè ,  la  sciàtique,  la  goutte , 
toutes  les  affections  congénères,  et  qui  passent  souvent  d’une 
espèce  à  l’autre. 

On  saisira  facilement  la  relation  qui  èxiste  entre  les  reins  et 
les  hémorroïdes  externes,  si  l’on  cousidèreque  les  niouvemens 
spasmodiques  qui  accompagnent  le  rhumatisme  des  lombes, 
s’étendent  aux  reins  (per  transversum) ,  ét  des  reins  aux  vais¬ 
seaux  hémorroïdaux  externes,  par  le  moyen  de  la  veine  émul- 
gente,  de  la  veinè-cave  et  dé  la  veine  hypogastrique  '(  Stably 
De  vend  portæ  porta  malontnï  hjpocondr. ,  etc. ,  Tkeor. 
med.  -véra ,  p.  85 1 , 855. 

XXVI.  La  stase  du  sang  dans  le  tissu  spongieux  et  les 
vaisseaux  délicats  qui  le  traversent  ;  est  IacaUsë  prochaine  et 
matérielle  de  l’ inflammation.  La  cause  efficiente  est  le  prin¬ 
cipe  dé  la  vie  qui  précipite  la  circulation,  afin  d’ébrânler, 
d’atténuer  le  çoagidum  pour  le  ramener  à  l’état  de  fluidité» 
Si  l’obstacle  à  la  circulation  est  levé,  l’inflammation  est  guérie 
par  résolution.  La  guérison  spontanée  de  l’inflammation  esc 
toujours  précédée  de  symptômes  qui  sont  les  effets  nécessaires 
et  avantageux  de  la  réaction  ,  mais  qui  ne  constituent  point 
la  maladie. 

Si  la  stase  ne  peut  se  dissiper,  il  reste  à  la  nature  un  moyen 
de  prévenir  la  putréfaction..  Ce  moyen  consiste  à  dégager  de 
la  lymphe  et  de  la  sérosité  les  globules  rouges ,  qui  sont  les 
parties  Jcs  plus  subtiles  et  les  plus  fermentatives  du  sang,  et 
à  les  transporter  dans  le  torrent  de  la  circulation  ;  alors  la 
sérosité  et  la  lymphe  forment  le  puS ,  humeur  plutôt  acrimo¬ 
nieuse  que  putrescente. 

Si  les  efforts  de  la  nature  sont  impuissàns,  le  sang  arrêté  se 
putréfie,  et  la  partie  qui  est  le  siège  de  l’inflammation  est 
frappée  de  la  gangrène  ou  du  sphacèle. 

Les  parties  blanches  étant  arrosées  d’un  sang  qui  ne  con¬ 
tient  que  très-peu  de  globules  rouges,  ne  sont  susceptibles 
que  d’une  inflammation  dont  la  marche  est  lente  ,  et  qui  se 
38 
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termiae  par  l’ulcération  chronique  plutôt  que  par  la  suppu¬ 
ration  ou  la  gangrène. 

XX Vil.  La ^fièvre  est  un  effort  salutaire  de  la  nature,  ten¬ 
dant  à  expulser  du  corps  une  matière  nuisible  à  l’économie. 

Les  causes  éloignées  les  plus  ordinaires  de  la  fièvre  sont 
la  coroplexion  sanguine  bilieuse  ou  bilieuse  mélancolique,  un 
sang  abondant  et  riche ,  la  jeunesse  et  la  virilité.  On  range 
parmi  les  causes  occasionelles ,  la  raréfaction  du  sang,  les  va¬ 
riations  subites  du  temps  ,  les  alimens  indigestes  ,  les  veilles 
fréquentes  auxquelles  on  n’est  pas  accoutumé,  la  suppression 
d’une  évacuation  habituelle,  les  passions,  enfin  un  miasme 
qui  corrompt  les  humeurs. 

li  ne  faut  pas  confondre  la  fièvre  avec  les  accidens  qui  en 
sont  les  effets  nécessaires.  La  fièvre  n’est  pas  la  maladie,  puis¬ 
que  ses  effets  sont  toujours  salutaires  -,  car  le  nombre  d’hommes 
qui  succombent  à  la  fièvre,  est  incomparablement  moindre  que 
de  nombre  de  ceux  qui  en  guérissent.  Cependant  les  suites  de 
la  fièvre  peuvent  être  funestes,  soit  par  rapport  à  la  prédomi¬ 
nance  de  la  matière  morbifique  et  l’insuffisance  des  moyens  de 
Réaction  ,  soit  àxause  des  obstacles  que  la  nature  ne  peut  sur¬ 
monter  ,  et  qui  rendent  inutiles  tous  ses  efforts. 

Les  mouvemens  sécrétoires  et  excrétoires ,  établis  dans  l’état 
de  sauté  pour  la  conservation  vitale  ,  sont  les  moyens  que  la 
nature  emploie  pour  combattre  la  cause  morbifique  $  mais 
alors  elle  les  modifie,  et  elle  en  règle  extraordinairement 
l’ordre-,  la  succession  et  la  durée. 

Les  actes  fébriles ,  opérés  pour  augmenter  les  sécrétions  et 
les  excrétions ,  doivent  être  observés  avec  attention  par  le  mé¬ 
decin  ;  lorsque  la  marche  de  la  nature  est  régulière ,  il  ne  doit 
pas  la  troubler  par  des  remèdes  administrés  inconsidérément  ; 
mais  il  doit  agir  lorsque  les  mouvemens  sontirréguliers,  lents, 
trop  précipités.  Le  médecin  doit  surtout  ne  pas  perdre  de  vus 
les  mouvemens  sécrétoires  et  excrétoires  nécessairement  aug¬ 
mentés  dans  la  fièvre ,  mais  qui  doivent  être  contenus  dans  de 
justes  bornes. 

En  général ,  toute  fièvre  qui  doit  se  juger  autrement  que 
par  des  sueurs  ou  des  exanthèmes ,  débute  par  un  spasme  ou 
un  resserrement  de  la  peau  qui ,  faisant  refluer  le  sang  Yers 
l’intérieur  du  corps ,  active  par  la  les  sécrétions  et  les  excré¬ 
tions  ,  et  les  rend  plus  abondantes  que  dans  l’état  de  santé. 
Dans  les  fièvres  intermittentes  où  le  foyer  réside  toujours  , 
soit  dans  l’estomac  et  dans  les  intestins,  soit  dans  les  hypo- 
condres ,  ce  reflux  de  sang  est  très-utile,  parce  qu’il  ébranle 
le  foyer,  qu’il  rend  mobiles  les  matières ,  et  les  dispose  à  être 
.  évacuées.  Ce  reflux  est  également  utile  dans  les  fièvres  avee 
inflammation  d’uu  viscère ,  parce  qu’il  dissipe  la  stase  en  faiT 
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sant.affluer  le  sang  vers  le  lieu  qu’elle  occupe  ;  aussi  les  fièvres 
inflammatoires  secondaires  débutent-elles  communément-par 
un  frisson  violent  ;  mais,  dans  les  fièvres  malignes ,  conta¬ 
gieuses  ,  qui  se  jugent  toujours  par  des  sueurs  ou  par  des  exan¬ 
thèmes,  il  est  rare  que  le  spasme  cutané  ait  lieu,  à  moins  qu’un 
viscère  ne  soit  enflammé,  alors  le  danger  est  extrême,  parce 
que  le  resserrement  de  la  peau  met  obstacle  à  la  crise. 

XXVIII.  Il  y  a  entre  les  maladies  et  le  temps ,  un  rapport 
qui  est  établi  sur  la  quantité  ou  la  qualité  de  la  matière  morbi¬ 
fique  et  sur  l’ordre  et  la  succession  des  mouvemens  vitaux.  C’est 
sur  ce  rapport  qu’est  fondée  la  division  des  maladies  eu  aiguës 
et  en  chroniques;  la  durée  de  celles-ci  n’est  pas  limitée;  mais 
en  général  les  maladies  aiguës  embrassent  un  espace  de  temps 
déterminé,  pendant  lequel  les  actes  maladifs  se  succèdent 
dans  un  ordre  constant,  et  suivent ,  dans-  l’ordre  de  leur  suc¬ 
cession,  Yide'e  générale  qui  règle  la  succession  des  actes  prin¬ 
cipaux  qui  caractérisent  les  grandes  périodes  de  la  vie'  entière. 
Ainsi ,  dans  les  maladies  aiguës  où  le  péril  est  imminent ,  l’é¬ 
nergie  vitale  précipite  les  mouvemens,  et  règle  leur  durée  sur 
la  période  de  sept  jours  et  les  grandes  fractions  de  cette  pé¬ 
riode-  Il  faut  s’étudier  à  connaître  cette  marche  de  la  nature 
dans  les  maladies  aiguës;  parce  qu’elle  est  relative  à  l’énergie 
de  la  cause  morbifique  et  à  l’importance  de  la  partie  lésées 
On  évitera  donc  de  la  troubler  par  une  médication  hasardeuse 
et  tumultueuse  ;  c’est  alors  que  l’on  doit  user  de  cette  expec-; 
talion  médicale  que  Gédéon  Harvey  a  sagement  recommandée. 

.  XXIX.  Les  progrès  de  l 'âge  -amènent ,  dans  le  physique  et 
le  moral  de  l’homme ,  des  changemens  remarquables  qui  sont 
des  causes  de  maladies  ;  mais  il  faut  considérer  ici  la  durée  de 
la  vie ,  non  comme  une  succession  d’années,  mais  comme  un 
espace  de  temps  qui  embrasse  plusieurs  périodes  distinctes  et 
caractérisées  chacune  par  une  mutation  qui  s’opère  dans  l’or¬ 
ganisme.  Cependant,  il  est  hors  de  doute  que  l’état  moral 
de  chaque  âge  de  la  vie  n’influe  puissamment  sur  le  physique  , 
et  ne  devienne  souvent  une  cause  déterminante  de  maladies 
qui  ne  se  développent  qu’à  telle  ou  telle  autre  époque  précise 
de  sa  durée. 

XXX.  Le  travail  de  la  dentition  et  la  pousse  des  cheveux 
qui  attirent  le  sang  vers  la  tête  ;  les  cris  fréquens  qui  gênent  le 
retour  du  sang  par  les  veines  jugulaires,  sont  les  causes  déter¬ 
minantes  des  maladies  particulières  à  la  première  enfance  [in- 
Janlia),  lesquelles  attaquent  spécialement  le  cuir  chevelu,  la 
face  et  le  cerveau.  Mais,  comme  le  sang  abonde  alors  en  lym¬ 
phe  nourricière,  l’enfant  ne  sera  pas  exposé  à  l’hémorragie, 
mais  il  sera  atteint  de  maladies  locales  causées  par  une  lymphe 
abondante  et  viciée;  d’ulcères  superficiels  du  cuir  chevelu  ,  de 
28. 
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la  teigne  ,  de  la  croûte  laiteuse ,  d’e'coulemens  derrière  les 
oreilles,  d 'aphlhes,  d’ hydrocéphale ,’  enfin  ,  de  convulsions  qui 
peuvent  être  mortelles ,  ou  dégénérer  en  épilepsie ,  si  elles  sont 
•répétées. 

XXXI.  Dans  la  seconde  enfance  (pueritia),  l’hémorragie  na¬ 
sale  est  fréquente  ;  car ,  un  travail  nouveau  pour  l’enfant, 
celui  de  l’exercice  de  l’imagination  et  de  la  mémoire,  a  besoin 
d’être  activé  par  une  plus  grande  quantité  de  sang.  Il  se  forme 
•donc  une  congestion  dans  le  cerveau  que  l’hémorragie  fait  ces¬ 
ser;  mais,  si  l’hémorragie  n’a  pas  lieu  ,  si  elle  n’est  pas  suffi¬ 
sante  ou  si  la  nature  travaille  inutilement  à  l’établir,  alors  des 
maladies  plus  ou  moins  graves  se  déclarent;  telles  que  la  cépha¬ 
lalgie,  l’ophthalmie  ,  le  coryza,  l'érysipèle  de  la  face,  l'engor¬ 
gement  des  glandes  du  cou,  l'angine,  l'épilepsie,  une  fièvre 
éphémère  ou  continue. 

XXXII.  Le  commencement  de  l’adolescence  est  marqué  par¬ 
le  développement  des  organes  de  la  génération ,  lequel  produit 
un  changement  singulier  dans  la  voix  qui ,  aiguë  dans  l’en¬ 
fance,  devient  alors  grave  et  enrouée.  Il  paraît  que  cette  rau- 
cité  subite  de  la  voix  provient  d’un  état  de  relâchement  des 
membranes  du  larynx  ,  état  qui  favorise  la  congestion  dans 
leur  tissu.  Mais  ,  comme  cette  congestion  ne  se  dissipe  que  fort 
rarement  par  une  éruption  sanguine  ,  à  raison  de  l’organisation 
de  ce  tissu ,  il  arrive  qu’elle  gagne  le  poumon.  De-là  ,  cette  mul¬ 
titude  d’accidens  auxquels  la  jeunesse  est  en  proie;  les  cha¬ 
leurs  de  poitrine  ,  la  dyspnée  ,  une  toux  sèche  et  fatigante , 
C hémoptysie ,  la  phthisie,  l’angine  inflammatoire,  la  pleu¬ 
résie  ,  la  péripneumonie ,  etc.  Lorsque  la  jeunesse  touche  à 
l’âge  viril ,  la  congestion  abandonne  le  poumon  et  se  fixe  sur 
les  hypocondres  ,  et  particulièrement  sur  l’hypocondre  droit  ; 
elle  peut  alors  causer  l'ictère,  l’hépatite,  même  l'hydropisie 
ascite ,  à  moins  qu’elle  ne  se  termine  par  un  vomissement  de 
sang  ou  des  hémorroïdes  internes. 

XXXIII.  L’alfection  hypocondriaque,  particulière  à  l’âge 
viril ,  a  pour  principe  la  congestion  du  sang  dans  le  système 
de  la  veine  porte  ( douleurs  variées,  engorgement  d  un  ou  de 
plusieurs  viscères  de  1  abdomen  ,  vomissement  de  sang ,  me- 
loena  ,  épanchement  d'une  sérosité  albumineuse  dans  le  bas- 
ventre  ,  etc.)  Mais  il  paraît  que  l’exercice  de  l’acte  reproducteur- 
est  la  cause  fréquente  d’autres  congestions  qui  ont  leur  siège 
dans  l’intestin  rectum  ,  la  région  sacrée,  les  lombes,  les  reins  et 
les  extrémités  inférieures.  Ces  congestions  sont  presque  toujours 
incompleltes ,  c’est-à-dire,  qu’elles  ne  se  terminent  point,  ou 
se  terminent  rarement  par  une  évacuation  de  sang,  parce  que 
les  vaisseaux  hémorroïdaux  externes,  qui  seraient  ici  les  seules 
voies  de  déchargé,  ne  cèdent  point,  ou  ne. cèdent  qu’en  partie 
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a  P  effort  hémorragique  (molimen  hcemorragicurri).  Ahi^i ,  l’ef- 
forl  se  concentre  d’abord  sur  le  rectum  ou  sur  la  région  sacrée , 
et  cause  la  colique  hémorroïdale ,  ou  des  douleurs  vives  qui  se 
font  ressentir  au  bas  de  l’épine  du  dos;  ensuite,  il  s’étend  au 
dos  et  aux  reins  (  lumbago  ,  ne'phrite  simple  ou  calculeuse  )  ; 
puis  aux  hanches,  aux  genoux  et  aux  pieds  (sciatique  ,  gona- 
gre ,  podagre );  enfin,  la  congestion  finit  par  s’user,  pour  ainsi 
dire,  daus  la  dernière  partie  où  elle  s’est  établie;  mais  elle  ne 
tarde  pas  à  se  reproduire  (périodicité  des  maladies  goutteuses ). 

XXXIV.  Dans  la  vieillesse,  les  mouvemens  se  ralentissent ,  et 
la  sensibilité  vitale  diminue  de  jour  en  jour;  alors,  le  llux  hé¬ 
morroïdal  cesse,  mais  il  est  remplacé  par  une  hématurie  chro¬ 
nique  ou  par  un  catarrhe  vésical.  La  goutte  devient  anomale, 
et  toutes  les  maladies  qui  ont  pour  causala  débilité  et  le  défaut 
de  tonicité  fondent  sur  le  vieillard  ( apoplexie  séreuse ,  para¬ 
lysie,  asthme  humide,  catarrhe  suffocant,  calcul,  marasme,  etc.). 
Stahl ,  de  morborum  cetatumfundamenlis. 

XXXV.  La  femme  ,  à  raison  de  la  destination  de  son  sexe, 
est  sujette  à  des  maladies  qui  lui  sont  propres;  mais  la  fai¬ 
blesse  et  la  sensibilité,  qui  sont  ses  qualités  dominantes  et  dis¬ 
tinctives,  donnent,  aux  maladies  qui  lui  sont  communes  avec 
l’homme,  un  certain  aspect  qui  les  différencie. 

XXXVI.  L’idée  primordiale,  qui  a  proportionné  le  mouve¬ 
ment  primitif  a  la  constitution  matérielle  spécifique,  se  réflé¬ 
chit  sur  tous  les  actes  que  la  nature  produit  dans  le  dévelop¬ 
pement,  dans  la  marche  et  la  terminaison  des  maladies.  Ainsi, 
les  mouvemens  de  réaction  sont  libres,  aisés  ,  bien  dirigés,  pré¬ 
cipités,  impétueux,  confus,  irréguliers ,  faibles,  lents,  forts, 
suivant  le  caractère  moral  affecté  à  chaque  tempérament.  Con¬ 
sidéré  sous  le  rapport  de  la  constitution  matérielle  spécifique, 
chaque  tempérament  est  une  cause  prédisposante  des  maladies 
qui  lui  sont  particulièrement  affectées.  Les  hémorragies,  les 
fièvres  inflammatoires ,  les  congestions ,  la  goutte ,  sont  particu¬ 
lières  au  tempérament  sanguin  ;  les  fièvres  aiguës  avec  délire , 
les  maladies  spasmodiques  et  convulsives,  au  tempérament  bi¬ 
lieux;  les  affections  comateuses,  la  paralysie,  le  catarrhe  suf¬ 
focant,  les  maladies  séreuses  et  les  cachexies,  au  tempérament 
phlegmatique;  enfin,  le  tempérament  mélancolique  est  exposé 
à  tous  les  accidens  qui  dépendent  de  l’épaississement  du  sang 
et  de  sa  stagnation  dans  le  système  de  là  veine-porte. 

Thérapeutique.  La  Theoria  medica  vera  comprend  la  phy¬ 
siologie  et  la  pathologie;  mais  ta  thérapeutique  manque.  Stahl 
avait  formé  le  dessein  de  la  traiter,  afin  de  rendre  l’ouvrage- 
complet  ;  mais  des  circonstances ,  dont  il  ne  fut  pas  le  maître  , 
l’obligèrent  d’y  renoncer.  Ainsi ,  pour  connaître  à  fond  sa  doc¬ 
trine  thérapeutique  qui ,  du  reste,  est  établie  sur  ses  idées  phy- 
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siologiqOes  et  pathologiques ,  il  faut  lire  ses  dissertations  rela¬ 
tives  à  la  médecine-pratique;  quelques  thèses  qui  ont  été  sou¬ 
tenues  sur  le  même  sujet  sous  sa  présidence  ,  les  Observationes 
medico-practicœ  de  Christophe  Goetze;  les  Observationes  clinicæ 
de  Godefroi  -  Henri  Ulau  ,  et  1  e  Collegium  practicum  de  Jeau 
Storck,  qui  sont  des  extraits  de  ses  leçons  particulières;  mais 
on  lira,  surtout,  avec  beaucoup  d’avantage ,  le  Collegiumca- 
tuale  sic  dictum  minus ,  où  Stahl  a  rassemblé  cent  deux  cas  de 
médecine-pratique  qu’il  expose  avec  une  clarté  et  une  précision 
singulières;  qu’il  analyse  avec  une  sagacité  admirable,  et  aux¬ 
quels  il  applique  ses  principes  thérapeutiques.  Le  Conspeclus 
medicinæ  tlieoretico-practicœ  de  Juncker ,  un  de  ses  disciples  , 
offre ,  dans  un  ordre  très-méthodique,  cent  trente-huit  tableaux 
des  maladiesprincipales ,  traitées  d’après  laméthode  stahlienne. 
Dans  un  avis  au  lecteur ,  qui  est  a  la  tête  de  cet  ouvrage ,  Stahl 
déclare  que  lus  principes  de  Juncker  sont  absolument  les  siens: 
Jllud  certum  est  quod  in  longe  maximâ  parte  operis  omnino 
mecum  sentiat ;  neque  vero  eliam  usquam  prope  modum  dis- 
sentiat.  Cependant ,  il  n’approuve  pas  la  définition  suivante 
que  Juncker  a  donnée  de  la  peste  :  Pestis  est  princeps  Jebrium 

acutarurn.....  ubi  principium  vitale . admodum  agilem  maie- 

riam  avertere  intendit.  Consp.  p.  643  :  Çerte ,  dit  Stahl,  non 
e  mea  porticu;  la  peste  est,  à  la  vérité ,  la  plus  redoutable  des 
maladies  aiguës;  mais  ce  n’est  pas  une  fièvre.  Cette  assertion, 
continue-t-il,  paraîtra  paradoxale ,  mais  elle  est  vraie. La  cause 
matérielle  de  Ja  peste  est  certainement  un  miasme  qui  cause 
une  altération  profonde  dans  la  masse  des  humeurs;  mais  sa 
cause  formelle  consiste  dans  l’acte,  ou  plutôt,  le  commence¬ 
ment  de  l’acte  de  la  putréfaction,  et  non  dans  la  réaction  du 
principe  de  la  vie. 

Stahl  établit  en  thèse  générale,  que  l’on  ne  peut  traiter  par 
une  méthode  rationnelle  les  maladies  que  la  nature  seule  ne 
peut  guérir;  qü’il  faut  alors  recourir  aux  remèdes  empiriques 
ou  aux  moyens  chirurgicaux,  et  que,  si  ces  remèdes  et  ces 
moyens  manquent,  l’art  ne  peut  plus  rien.  Ainsi ,  toute  théorie 
concernant  les  maladies  qui  résistent  toujours  aux  efforts  spon¬ 
tanés  de  la  nature,  est  fausse,  chimérique  et  tout  à  fait  inutile 
à  la  médecine.  (Th.  m.  v. ,  page  699,) 

L’art  ne  peut  rien  sans  la  nature  ;  mais  la  nature  peut  beau¬ 
coup  sans  le  secours  de  l’art.  La  natuve,  suivant  le  père  de  la 
médecine,  guérit  seule  des  maladies  :  cette  assertion  est,  sans 
doute,  trop  générale;  mais  Stahl  pense,  comme  le  dit  ailleurs 
Hippocrate,  que  le  médecin  ne  peut  maîtriser  la  nature  qu’au- 
tant  qu’il  sait  lui  obéir  ,  c’est-à-dire,  imiter  la  méthode  qu’elle 
emploie  pour  opérer  la  guérison  des  maladies.  Ainsi ,  la  mar¬ 
che  de  la  nature,  lorsqu’elle  est  régulière,  ne  doit  jamais  être 
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troublée  j  mais  le  médecin  ne  peut  demeurer  spectateur  oisif; 
car  la  nature  est  sujette  à  de  fréquens  égaremens,  ou  bien  ,  elle 
est  trop  faible  pour  lutter  contre  la  cause  morbifique  :  alors,, 
le  médecin  doit  la  redresser  ou  venir  à  son  secours. 

Stahl  comptait  beaucoup  trop  sur  ï autocratie  de  la  nature  ; 
aussi,  ses  méthodes  de  traitement  sont-elles,  en  général,  très- 
défectueuses.  Il  n’emploie  que  des  médicamens  peu  actifs  et 
souvent  insignifïans.  Il  pousse  la  crédulité  à  un  tel  point  qu’il 
ajoute  foi  à  la  prétendue  vertu  des  amulettes  et  des  remèdes 
sympathiques.  Juncker ,  aussi  crédule ,  pour  le  moins ,  que  son 
maître ,  raconte  sérieusement  qu’un  homme  pléthorique  atteint, 
depuis  plusieurs  années,  d’une  palpitation  de  cœur,  avait  clé 
traité  sans  succès  par  plusieurs  médecins.  Ou  avait  essayé  de 
tout,  excepté  de  la  saignée  à  laquelle  on  n’avait  pas  pensé.  Le 
malade  se  mit  en  prières  ,  et  voici  ce  qui  arriva  :  il  vit  en  songe 
une  lancette ,  et,  au  même  moment,  il  entendit  une  voix  qui 
lui  criait:  Fais-toi  saigner  trois  fois;  l’ordre  fut  exécuté,  et 
le  malade  fut  délivré  au  bout  de  vingt-huit  jours,  ni  plus  ni 
moins,  de  celte  fâcheuse  palpitation  de  cœur  qui  l’avait  tour¬ 
menté  pendant  seize  ans  ;  et  le  bonhomme  remerciait  souvent 
Dieu  de  sa  guérison,  en  disant:  grâce  à  vous,  Seigneur ,  j’ai 
échappé  au  danger,  ex periculo  ereptus suin.  Junker,  Conspect. 
med.  th.  pract.  pag.  294  et  296.  Quand  on  fait  un  pareil  conte; 
et  que  l’on  y  croit ,  on  est  bien  près  de  donner  dans  les  rêveries 
de  l’illuminisme. 

Stahl ,  attribuant  presque  toutes  les  maladies  à  la  surabon¬ 
dance  de  sang ,  prescrit  souvent  la  saignée;  il  la  regarde  comme 
propre  à  favoriser  les  crises ,  dans  tous  les  das  où  la  nature  tend 
à  se  débarrasser  d’un  sang  superflu.  Mais,  si  la  maladie  est  ai¬ 
guë,  il  veut  que  la  saignée  soit  faite  d’abord  ,  et  non  aux  appro¬ 
ches  de  la  crise.  Ainsi ,  dès  le  début  d’une  fièvre  synoque  ou 
inflammatoire ,  il  prescrit  une  saignée  abondante,  et  il  fait 
prendre,  quelques  heures  après,  un  diaphorétique  pour  pré¬ 
venir,  à  ce  qu’il  prétend,  la  fonte  putride  du  sang,  et  obvier 
à  des  accidens  qui  pourraient  se  présenter  aux  jours  critiques, 
par  exemple,  le  délire,  la  phrénésie,  etc.  Cependant,  il  n’use 
de  la  saignée  qu’avec  beaucoup  de  réserve  dans  les  fièvres  qu’il 
nomme  inflammatoires  secondaires ,  telles  que  la  phrénésie , 
l’angine,  la  pleurésie,  la  péripneumonie,  l’hépatite,  etc.  ; 
même  dans  ces  cas-là  il  ne  la  juge  pas  indispensable;  mais, 
après  la  saignée,  il  ne  manque  jamais  de  donner,  soit  son  es¬ 
sence  alexipharmaque ,  qui  est  une  teinture  alcoolique  de  ra¬ 
cines  échauffantes  et  de  scordium  ;  soit  son  essence  de  boucage 
(pimpinella  alba)  ,  ou  bien  sa  mixture  lonique-nervine.  Il  n’hé¬ 
site  pas  à  prescrire  la  saignée  dans  les  spasmes,  les  convulsions^, 
et  même  dans  la  paralysie ,  lorsque  ces  affections  sont  occa- 
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sionées  par  la  suppression  d’une  évacuation  sanguine  habi¬ 
tuelle. 

Stahl  recommande  l’application  des  sangsues  ,  Don  -  seule¬ 
ment  dans  les  cas  de  diminution  ou  de  suppression  d’un  flux 
hémorroïdal ,  mais  encore  dans  les  congestions,  les  maladies 
goutteuses,  et  même  dans  la  phthisie  pulmonaire. 

Il  fait  appliquer  les  ventouses  sur  les  extrémités  inférieures 
dans  l’hématémèse  et  la  suppression  du  flux  menstruel ,  et  sur 
les  mamelles,  dans  la  ménorragie. 

Il  veut  que  l’on  fasse  des  scarifications  à  l’anus  ,  dans 
l’asthme  sec  et  dans  la  sciatique.  Il  croit  que  les  scarifications 
des  narines ,  suivant  la  méthode  des  Egyptiens,  pourraient  être 
très-utiles  dans  l’apoplexie  sanguine. 

Stahl  n’emploie  guère  les  vésicatoires  que  dans  l’asthme  sec 
et  le  catarrhe  suffocant  :  alors  ,  il  les  fait  appliquer  à  la  tête 
ou  à  la  nuque. 

Il  ne  donne  les  vomitifs  qu’après  avoir  fait  prendre  des  sels 
neutres  qui,  selon  lui,  incisent  les  humeurs,  les  rendent  mo¬ 
biles,  et  les  disposent  à  être  évacuées.  11  emploie  le  sel  de  vi¬ 
triol  ( sulfate  de  zinc  prépare',  gilla  vitrioli  de  Paracelse  )  dans 
le  catarrhe  suffocant;  le  tartrate  de  potasse  anlimonié  dans 
l’asthme  humide,  les  fièvres  intermittentes,' même  dans  l’ac¬ 
couchement  ,  lorsqu’il  y  a  inertie  de  la  matrice.  Il  réserve  l’i- 
pécacuanha  pour  la  dysenterie. 

L’aloès ,  la  rhubarbe  et  le  jalap  sont  les  purgatifs  dont  il  se 
sert  de  préférence.  Lorsqu’il  faut  purger  doucement,  il  donne 
ses  pilules  balsamiques  qui  sont  composées  d’alçès,  d’ellébore 
noir  et  d’extraits  amers.  Mais  il  recommande  de  ne  jamais  sol¬ 
liciter  les  évacuations  alviues,  dans  les  maladies  aiguës  ,  qu’aux: 
époques  où  la  nature  a  coutume  de  lès  susciter. 

Il  est  faux,  dit  Stahl ,  qu’il  y  ait  des  remèdes  altérons.  Un 
sang  vicié  ne  peut  jamais  être  rétabli  dans  l’état  Datui  e’i  ;  il  n’y 
a,  selon  lui,  d’autres  moyens  de  purifier  la  masse  du  sang, 
queles  évacuations  et  une  alimentation  convenable  [Th.  m.  v., 
p.  716). 

Stahl  calme  la  violence  de  la  fièvre  en  donnant  sa  poudre 
tempérante  à  laquelle  il  attribue  une  vertu  rafraîchissante  et 
sédative.  Lorsqu’il  juge  les  stimulans  nécessaires,  il  emploie 
son  essence  alexipharmaque,  ou  sa  mixture  nervine  tonique. 

Il  rejette  le  quinquina  du  traitement  des  fièvres  inter¬ 
mittentes,  pu  du  moins  il  le  donne  à  des  doses  si  faibles 
(  Collegium  çasuale  )  qu’il  ne  peut  agir  comme  fébrifuge.  Il 
veut  que  ce  remède  n’agisse  que  par  son  principe  astringent.  A 
la  vérité,  il  pallie  la  fièvre  ;  mais  il  n’attaque  pas  le  foyer  hu¬ 
moral,  qui  réside  dans  l’estomaç,  si  la  fièvre  est  quotidienne 
ou  tierce,  et  dans  les  hypoçondres  si  elle  est  quarte.  L’adminis- 
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tration  de  ce  remède  est  toujours  suivie  d’une  constipation 
opiniâtre,  et  souvent  de  l’engorgement  des  viscères  du  bas- 
ventre,  de  l’hydropisie,  de  la  plithisie,  et,  s’il  y  a  complica¬ 
tion  de  pléthore,  d’une  infinité  d’autres  accidens.  Stahl  pré¬ 
tend  que  l’hydropisie  n’était  devenue  commune  en  Angleterre  , 
vers  la  fin  du  dix-septième  siècle,  que  depuis  qu’on  y  avait 
fait  usage  de  la  poudre  des  jésuites  ,  et  non  pas,  comme  le  vou¬ 
lait  Lister,  parce  qu’on  y  buvait  plus  de  liqueurs  spirilueuses 
qu’auparavaut  (  Th.  m.v.,  page  900).  Juncker,  qui  se  traîne 
servilement  sur  les  traces  de^on  maître,  va  même  jusqu’à  qua¬ 
lifier  le  quinquina  de  medicamen  ineptum  (  Conspect.  med. , 
page  636). 

Stahl  condamne  l’usage  dé  l’opium,  parce  qu’il  supprime 
les  mouvemens,  et  que  c’est  un  palliatif  dangereux.  Cepen¬ 
dant,  il  donne  quelquefois  les  pilules  de  cynoglosse  et  même 
la  thériaque. 

11  n’administre  guère  le  camphre  à  l’intérieur;  mais  il  en 
fait  usage- en  topique  dans  les  inflammations  externes,  parce 
qu’il  le  regarde  comme  un  excellent  résolutif. 

Il  prescrit  les  martiaux  dans  les  maladies  cachectiques  lors¬ 
qu’il  n’y  a  plus  que  l’atonie  à  combattre  ;  mais  il  n’en  use  qu’a¬ 
vec  beaucoup  de  circonspection.  Alors,  il  donne  son  safran  de 
mars  antimonié ,  ou  la  teinture  de  mars  ape’ritive  de  Ludwig; 
mais  il  n’emploie  jamais  les  eaux  minérales  ferrugineuses  ;  il 
rejette  même  l’usage  de  toutes  les  eaux  minérales ,  excepté  dans 
la  palpitation  de  coeur,  où  l’usage  des  eaux  acidulés  peut  être 
de  quelque  utilité. 

Nous  terminons  ici  notre  exposition  de  la  .doctrine  médi¬ 
cale  de  Stahl;  nous  aurions  peut-être  dû  lui  donner  plus  d’é¬ 
tendue  ;  mais  nous  avons  craint  d’outrepasser  les  limites  d’un 
article  de  Dictionaire.  C’est  pourquoi  nous  croyons  devoir  ren¬ 
voyer  à  l’histoire  de  la  médecine  de  Kurl  Sprengel  (tome  v  de 
la  traduction  française  ) ,  le  lecteur  qui  serait  curieux  de  sa¬ 
voir  quel  fut  le  sort  du  stahlisme  chez  les  nations  les  plus 
éclairées  de  l’Europe  ,  et  nous  nous  bornerons  à  faire  connaître 
les  jugemens  qu’ont  portés  sur  ce  système  quelques  médecins 
célèbres  qui  nous  ont  paru  l’avoir  étudié  plus  particulière¬ 
ment. 

Stahl  eut  un  adversaire  redoutable  dansFrédéricHoffmann, 
son  collègue  à  l’université  de  Halle.  Hoffmann,  professeur 
d’un  rare  mérite,  a  la  supériorité  d’érudition  ;  sa  diction  est 
claire,  élégante,  mais  prolixe;  Stahl  affecte  l’obscurité ,  il 
écrit  mal,  il  néglige  de  polir  ses  ouvrages;  mais  il  a  la  supé¬ 
riorité  de  génie.  La  rivalité  de  talens  et  de  gloire  ne  tarda  pas 
à  diviser  ces  grands  hommes;  l’amitié  fut  rompue,  et  ils  de¬ 
vinrent  ennemis  irréconciliables.  L’humeur  chagrine  et  l’or- 
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gueil  de  Stalil  contribuèrent  sans  doute  à  lui  aliéner  le  cœur 
d’Hoffmann,  qui  avait  une  grande  douceur  de  caractère.  Hoff¬ 
mann  écrivit  contre  le  stahlisme,  et  il  s’attacha  à  prouver  que 
l’inertie  absolue  de  la  matière,  un  des  principes  fondamentaux 
de  ce  système,  conduit  directement  au  spinosisme.  C’était  ac¬ 
cuser  Stahl  d’athéisme,  et  employer  une  arme  bien  perfide. 
Cependant  Hoffmann,  quoique  porté  d’animosité  contre  son 
collègue,  avoue  avec  candeur  qu’aucun  auteur  n’a  aussi  bien 
écrit  que  lui  sur  les  hémorroïdes  et  le  mouvement  tonique; 
mais  il  porte  un  jugement  sévère.sur  la  doctrine  stahlienne  en 
général. 

«  Il  y  a  aujourd’hui,  dit  Hoffmann,  des  médecins  d’-un  très- 
grand  nom,  qui,  outrant  le  pouvoir  de  la  nature,  sapent  les 
fondemeus  de  la  médecine  rationnelle.  Ils  entendent  par  ce  mot 
nature  l’ame  raisonnable,  et  ils  veulent  qu’après  avoir  formé 
le  corps  avec  une  sagesse  et  un  art  infinis,  elle  le  gouverne  et 
le  conserve  en  réglant  avec  le  même  art  et  la  même  sagesse  les 
mouvemens  vitaux;  en  sorte  que  toutes  les  matières  hétéro¬ 
gènes  qui  se  développent  habituellement  dans  le  corps  dans  l’é¬ 
tat  de  santé,  et  celles  qui  s’y  engendrent  dans  l’état  de  mala¬ 
die,  soient  dirigées  vers  les  couloirs  convenables ,  et  expulsées 
audehors  par  des  mouvemens  que- l’ame  dirige  elle-même.  Ces 
novateurs  prétendent  donc  que  la  nature  guérit  seule  presque 
toutes  les  maladies,  et  ils  prononcent  que  toute  théorie  médi¬ 
cale  raffinée  ou  fondée  sur  les  sciences  physico-mathématiques 
est  sans  utilité  réelle,  parce  que  ces  sciences  ne  sont  applica¬ 
bles  qu’aux  choses  inanimées,  qui  ne  ressemblent  en  rien  aux 
corps  organisés  et  vivans.  Leur  pratique  est  d’accord  avec  leur 
théorie,  il  leur  suffit  d’observer  avec  attention  dans  les  mala¬ 
dies  la  marche  de  la  nature,  et  d’aider  celle-ci  en  usant  de  quel¬ 
ques  médicamens  qui  corrigent  le  vice  des  humeurs  et  les  éva¬ 
cuent  doucement. 

»  Cette  méthode  de  traitement,  fort  simple  et  fort  commode, 
peut  réussir  sans  doute  dans  les  maladies  légères  dont  la  durée 
est  courte ,  et  lorsque  les  forces  se  soutiennent;  mais  quel  suc¬ 
cès  peut-on  s’en  promettre  dans  une  foule  de  maladies  aiguës, 
où  il  faut  user  de  remèdes  énergiques ,  en  varier  l’espèce ,  en 
faire  un  emploi  judicieux  ?  Quel  effet  peut-on  attendre  de  re¬ 
mèdes  bénins  dans  les  maladies  opiniâtres  profondément  enra¬ 
cinées,  telles  que  l'épilepsie,  l'asthme  , l’hydropisie  ,  la  para¬ 
lysie  ,  les  dartres ,  le  scorbut  ,etc. ,  où  l’autocratie  de  la  nature 
est  visiblement  en  défaut? 

»  Je  veux  bien  accorder  â  l’auteur  delà  nouvelle  doctrine  que 
le  corps  est  formé  par  un  principe  intelligent;  mais  je  soutiens 
que  le  corps ,  après  sa  formation,  est  assujetti  aux  lois  physiques 
et  mécaniques.  De  là,  cette  simultanéité  et  cette  succession  de 
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mouvemens  produits  par  des  causes  ne'cessaires ,  physiques ,  évi¬ 
dentes,  telles  que  lesalimens,  lesélémens  ••  mouvemens  qui  sont 
constamment  dérange's  dans  les  ma  ladies, |et  qui,  par  conséquent, 
ne  sont  et  ne  peuvent  être  ordonnés  et  dirigés  par  l’ame  rai-, 
sonnable . » 

«  Du  restej  les  anciens  désignaient  à  la  fois  par  ce  mot  nature , 
qvffiç,  les  forces  motrices  du  corps  et  la  constitution  des  so¬ 
lides  et  des  fluides  ;  c’est  ce  qu’ils  appelaient  T  a,  ep.$VT  ci,  les 
choses  naturelles.  Ainsi ,  il  n’y  a  aucun  rapport  entre  la  nature 
des  anciens  et  l’ame  raisonnable  à  qui  l’on  accorde  gratuite¬ 
ment  un  pouvoir  absolu  sur  le  corps.  » 

»  Je  ne  disconviens  pas  que  les  passions  n’aient  une  grande 
influence  sur  les  mouvemens  vitaux;  mais  j’observe  que  leurs 
effets  sont  en  général  pernicieux ,  parce  qu’elles  intervertissent 
l’ordre  et  troublent  l’harmonie  de  ces  mouvemens.  Or,  il  est 
évident  que  le  rétablissement  de  l’harmonie  et  de  l’ordre  ne 
dépend  pas  de  famé,  mais  de  la  science  du  médecin  ,  qui  con¬ 
naît  les  causes  et  apprécie  leurs  effets  »  (Fr.  Hoffrn.,  opéra  om- 
nia,  t.  1 ,  p.  24;  Comni.  de  diff.  inter  Hoffm.  doctrinam  me- 
dico-mech.  et  G.-E.  Stahl ,  med.  org. ,  Halæ,  1 7 zj6)- 

Laurent  Heisler,  grand  sectateur  de  Boerhaave  ,  a  essayé  de 
combattre  le  stahlisme  dans  une  dissertation  (Z?e  med.  mech. 
prœstantiâ  prce  stahlianâ  )  qui  se  trouve  à  la  tète  de  son  Com¬ 
pendium  medicinæ  praclicœ.  Stahl ,  dit-il ,  avait  une  grande 
pénétration  d’esprit  ;  il  était  homme  de  grand  travail,  et  il 
faut  avouer  qu’ii  a  rendu  d’importans  services  à  la  médecine 
Jlli  ars  medica  plurimum  debet.  Heister  a  omis  de  dire ,  ou 
il  n’a  pas  voulu  dire  dans  ses  Institutions  de  chirurgie,  que 
c’est  Stahl  qui  a  découvert  le  véritable  siège  de  la  fistule  la¬ 
crymale,  et  qu’il  est  le  premier  qui  ait  introduit  une  corde 
à  boyau  dans  le  sac  lacrymal  en  la  faisant  passer  par  lé 
point  lacrymal  supérieur  (Stahl,  Programma  de  fistulâ  la- 
crymali,  Halæ,  1702;  Juncker,  Consp.  chirurg.,  page  274  et 
276).  Mais  ce  qui  rend  vicieux  son  système  médical,  c’est  que 
le  mécanisme  des  organes  y  est  négligé,  et  que  l’ame  y  joue 
le  principal  rôle.  L’ame  est  à  la  vérité  le  principe  des  mouve¬ 
mens  volontaires,  mais  elle  n’a  aucune  espèce  d’influence  sur 
les  fonctions  naturelles  et  vitales.  De  même,  continue  Heister, 
que  toutes  les  pièces  qui  composent  la  mécanique  d’un  mou¬ 
lin  sont  mises  en  jeu  par  le  mouvement  de  la  roue  que  l’eau 
fait  tourner,  de  même  toutes  les  parties  qui  forment  la  ma¬ 
chine  humaine  sont  mises  en  mouvement  par  le  cœur,  mobile 
perpeïuel  ( mobile  perpeluum) ,  qui  est  mu  lui  même  parle 
fluide  nerveux.,.  «  Les  stahliens,  ajoute  Heister,  prétendent 
que,  dans  toutes  les  maladies,  les  mouvemens  sont  réglés  et 
dirigés  par  une  nature  prévoyante  et  conservatrice;  et  par  ce 
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mot  nature,  ils  entendent  l’arae  raisonnable;  or,  je  demande 
si  l’ame  raisonne  et  pre'voit  lorsqu’elle  tend  à  débarrasser  le 
corps  d’un  sang  superflu,  en  excitant  une  he'moptysie,  mala¬ 
die  très-dangereuse  par  elle-même  et  par  ses  suites.  »  Heister 
reproduit  ici  l’objection  qui  avait  été  faite  à  Stahl  :  objection 
très-forte  que  celui-ci  avait  éludée  en  disant  que  l’ame  est  su¬ 
jette  à  errer ,  à  cause  delà  dégradation  de  l’homme  par  le  péché 
originel. 

.  Cette  échappatoire  de  Stahl ,  mystique  ,  mais  innocente,  ne 
vaut  guère  mieux  que  l’objection  mystique  et  maligne  à  la  fois 
qu’Heisler  fait  contre  sa  doctrine  ,  et  qu’il  s’applaudit  fort 
d’avoir  découverte  dans  l’Ecriture  sainte.  Stahl  prétend  que 
l’ame  préside  à  la  construction,  à  la  nutrition ,  à  l’accroisse¬ 
ment  du  corps.  Heister  lui  oppose  çes  paroles  du  Sauveur  dans 
l’Evangile  :  Qui  de  vous  peut  ajouter  une  coudée  à  sa  stature 
(  Matth.  vi,  27)?  D’où  il  conclut  que  le  système  de  Stahl  est 
faux,  puisque  la  voix  de  la  vérité  le  condamne.  Nous  dirons 
à  Heister  :  Quand  on  veut  combattre  sérieusement  une  doc¬ 
trine  purement  médicale,  il  ne  faut  pas  puiser  des  argumens 
dans  un  livre  qui  n’a. d’autre  objet  que  la  félicité  de  l’autre 
vie,  et  qui  promet  la  béatitude  aux  pauvres  d’esprit, 

Théophile  de  Bordeu  rejette  la  médecine  mécanique ,  chi¬ 
mique  et  corpusculaire  contre  laquelle  Stahl  s’etait  élevé.  Il 
adopte  la  doctrine  de  la  tonicité  de  ce  grand  maître;  mais  iL 
ne  croit  pas  en  devoir  suivre  les  idées  sur  ce  qui  regarde  l’ac¬ 
tion  de  l’ame.  Du  reste  ,  il  préfère  la  doctrine  de  Stahl ,  tout 
imparfaite  qu’elle  est,  à  celle  de  Boerhaave.  «  Le  génie  éclate  , 
dit  Bordeu,  jusque  dans  les  écarts  de  Van  Helmont  et  de 
Stahl  ;  c’est  la  que  le  corps  vivant  est  considéré,  non. comme 
une  masse  froide  et  inanimée  ,  mais  comme  une  substance  vi¬ 
vifiée  par  un  esprit  recteur  qui  domine  sur  toutes  lès  fonctions, 
et  qui  le  fait,  si  je  puis  parler  ainsi,  sortir  de  leur  existence 
passive  et  corporelle.  Stahl  m’entraîne  avec  une  vigueur  mâle 
jusque  dans  le  sanctuaire  d’Hippocrate;  Boerhaave  rne  laisse  à 
la  porte  avec  des  ouvriers  qui  ramassent  des  matériaux,  et  qui 
n’eu  mettent  jamais  en  œuvre....  Le  corps  ne  doit  pas  être  con¬ 
sidéré  comme 'un  être  purement  mécanique  ;  il  y  a  une  subs¬ 
tance  ,  un  être  spirituel  qui  le  vivifie....  Stahl  attribua  tous 
les  phénomènes  du  corps  vivant  à  l’ame  spirituelle  et  raison¬ 
nable  ;  il  renouvela  cette  idée  des  anciens  ;  il  eut  beaucoup  de 
partisans,  et  il  lui  en  reste  encore.  L’action  de  l’arae  sur  le 
corps;  les  révolutions  que  cette  action  opère  dans  les  mala¬ 
dies  ;  les  effets  singuliers  des  passions  :  tout  cela ,  bjen  combiné 
et  établi  par  les  faits  que  la  pratique  journalière -apprend  aux 
médecins  ,  entraîne  aisément  dans  les  opinions  de  Stahl.  Mais,, 
il  faut  l’avouer,  Stahl  a  poussé  un  peu  trop  loin  l’applicaiioa 
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de  son  système  à  l’économie  animale.  Le  corps  animal  contient 
un  principe  de  vie  et  d’action  dépendant  de  sbn  essence.  Celle 
vie  et  cette  action  ne  sont,  à  proprement  parler ,  que  là  vertu 
de  sentir  propre  aux  organes  et  aux  nerfs  des  animaux.  Les 
nerfs  sont  lé  principe  de  tout  mouvement  et  d’une  sorte  de  sen¬ 
timent  nécessaire  à  toutes  Jes  actions  dé  la  vie.  L’ame spiri¬ 
tuelle,  jointe  au  corps  Vivant,  à  Sés  fonctions  particulières ; 
elle  agit  sur  le  corps  ,_el le  eu  reçoit  des  modifications;  mais  la 
vie  corporelle  est  due*à  l’être  animal  ou  vivant  :  être  distinct 
de  tous  lés  autres  corps  par  sa  nature  et  ses  dispositions  essen¬ 
tielles  (Traité  de  nied.  lh.  et  pr. ,  éditait  des  ouvrages  de  Bor- 
deu,  par  Minvie'ilé  ),  » 

J.-C.-M.-G.  de  Grimaud,  professeur  de  Montpellier,  pré¬ 
tend  que  Stahl  a  trop  borné  le  pouvoir  dé  la  nature  en  né  lui 
accordant  que  là  forcé  motrice.  Le  principe  de  là  vie  est  un. , 
dit  Grimaud ,  mais  il  ÿ  a  deux  forcés  bien  distinctes ,  qui  sont 
les  deux  grands  instrumens  de  là  nature  vivante. 

L’unë  est  la  force  motrice,  dont  Stahl  a  parfaitement  déve¬ 
loppé  les  lois.  Elle  s’applique  à  mouvoir  diversement  là  matière', 
et  dispose  de  ses  phénomènes  dê  situation.  Cette  forcé  peut  être 
considérée  dans  lés  animaux  sous  deux  aspects  différens  : 
i°.  dans  ses  rapports  exclusifs  avec  lé  corps  lui  même;  a®,  datià 
ses  rapports  avec  lés  objets  extérieurs. 

L’autre  forcé,  dont  Stahl  n’a  point  parlé,  est  la  forcé  alté¬ 
rante  ou  la  faculté  digestive  de  Galien.  Celle-ci  saisit  Jà  ma¬ 
tière  ên  plein;  pénètre  les  masses  et  cliàuge  leurs  qualités 
constitutives.  Cés  deux  forces  nous  sont  également  inconnues 
dans  leur  essence  ,  et.hous  sommes  réduits  à  les  étudier  dans 
les  phénomènes  qu’elles  nous  présentent. 

C’êsl  sût- ces  deux  forces  que  Grimaud  à  établi  sa  doctrine 

des  lièvres. 

Grimaud  était  un  beau  génie  qui  aurait  contribué,  par  ses 
lumières  ,  aü  perfectionnement  de  l’art  médical ,  si  une  mort 
prématurée  ne  l’eût  surpris  au  milieu  de  ses  travaux.  Grimaud 
estmort  à  Nantes,  eu  1789, 'âgé  de  trente-neuf  ans.  Ses  deux 
excellons  Mémoires:  sür  la  nutrition  sont  iés  seuls  ouvrages 
qu’il  ait  publiés;  ils  contiennent  en  abrégé  sa  doctrine  physiolo¬ 
gique  dont  il  faisait  des  applications  si  heureuses  et  si  utiles  à 
la  théorie  des1  maladies.  Son  Cours  de  fièvres  èt  sés  Leçons  de 
physiologie,  qui  n’ont  été  imprimés  qu’après  sa  mort,  sont 
des  ouvrages  auxquels  il  n’avait  pas  mis  la  dernière  main. 
On  y  trouve  sans  doute  des  erreurs,  des  rapprochémens  forcés, 
quelques  idées  confuses;  mais  il  est  probable  que  ces  défauts 
auraient  disparu  si  l’auteur  avait  vécu  plus  longtemps.  Cepen¬ 
dant  ces  écrits  ,  tout  imparfaits  qu’ils  sont ,  décèlent  un  génie 
vaste,  original,  éclairé,  et  on  ne  peut  les  lire  sans  un  vif  in- 
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térêt.  Voici  le  jugement  que  portait  Grimaud  sur  le  système 
me'dical  de  Stahl. 

«  On  parle  beaucoup  de  la  théorie  de  Stahl,  et  on  lui  re¬ 
proche  communément  d’avoir  rapporté  à  l’arae  toutes  les  opé¬ 
rations  du  corps;  ce  n’est  pas  assurément  de  ce  côté  que  sa 
théorie  est  répréhensible.  Ce  beau  génie  avait  bien  vu,  comme 
Hippocrate  et  comme  tous  les  autres  philosophes  théistes, 
que  la  raison  d’individualité  d’un  être  vivant  ne  pouvait  être 
que  dans  l’unité  du  principe  qui  l’anime  :  il  avait  bien  vu 
que  les  différentes  parties  qui  le  composent  ne  peuvent  s’unir, 
s’accorder,  concerter  leurs  opérations  et  tendre  à  certaines  fins 
par  des  mouvemens  communs,  qu’autant  qu’elles  sont  sous  la 
dépendance  d’un  être  simple  qui,  à  raison  de  sa  simplicité, 
peut  exister  à  la  fois  dans  toutes  ses  parties  et  les  faire  concou¬ 
rir  à  des  fonctions  qui  ne  se  rapportent  ni  à  telle  partie  ni  à 
telle  autre,  mais  qui  se  rapportent  au  tout  formé  par  leur  as¬ 
semblage;  il  avait  bien  vu  qu’en  admettant  dans  le  corps  ani¬ 
mal  deux  principes  différens,  comme  on  le  fait  si  communé¬ 
ment  dans  ce  siècle,  et  même  encore  en  le  livrant  à  l’action  né¬ 
cessaire  et  rigoureuse  de  causes  mécaniques,  c’était  introduire 
dans  ce  corps  une  opposition  ou  un  conflit' de  mouvemens  que 
rien  ne  pouvait  calmer,  c’est-à-dire,  que  c’était  rendre  de  tout 
point  impossible  l’existence  de  l’animal  qui  ne  subsiste  que 
par  le  concert,  l’ordre  et  l’harmonie  qui  régnent  dans  ses 
fonctions. 

«  Ce  n’est  pas  parce  que  Stahl  attribue  à  l’ame  tous  les  mou- 

vemens  du  corps  que  sa  théorié  est  défectueuse .  mais  un 

vice  radical  et  essentiel  de  cette  théorie  ,  c’est  que  ce  grand 
homme  a  trop  borné  la  puissance  de  l’ame  ou  de  la  nature; 
qu’il  l’a  réduite  à  la  seule  force  de  la  locomotion;  qu’il  a  cru 
qu’elle  ne  pouvait  conserver  le  corps  qu’elle  anime  qu’en  pré¬ 
sentant  par  un  progrès  toujours  soutenu,  aux  divers  organes 
sécrétoires,  les  parties  hétérogènes  qui  s’y  forment,  et  qu’il 
n’a  pas  vu  que  le  principe  de  la  vie  ou  la  nature,  présent  à 
toutes  les  parties  du  corps,  les  conserve  et  les  maintient  dans 
l’état  de  sauté  par  des  forces  que  nous  ne  pouvons  absolument 
concevoir,  et  qu’il  les  altère  et  les  corrompt  dans  l’état  de 
maladie,  en  les  frappant  d’un  caractère  de  dégénération  ou 
de  dépravation  qui  n’appartient  qu’à  lui.  Aussi  est-il  facile  de 
s’assurer  que  la  théorie  de  Stahl,  semblable  en  cela  à  l’an¬ 
cienne  théorie  d’Erasistrate ,  n’embrasse  absolument  que  les 
maladies  nerveuses  ou  spasmodiques....,  et  qu’elle  se  refuse 
absolument  à  toutes- les  maladies  qui  dépendent  de  la  faculté 
digestive,  c’est-à-dire,  à  toutes  les  maladies  qui  supposent  une 
altération  profondément  établie ,  soit  dans  les  humeurs ,  soit 
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dans  la  substance  qui  fait  le  fonds  des  organes  »  (Grimaud , 
Leçons  de  physiol. ,  1. 1  ,  p.  325-328). 

L’auteur  élégant  et  spirituel  du  Système  physique  et  moral 
de  la  femme ,  Pierre  Roussel,  pense  que  le  système  de  Stahl 
est  le  plus  simple,  le  plus  vrai ,  le  plus  conforme  aux  faits; 
qu’il  est  aussi  le  plus  orthodoxe,  et  qu’il  doit  à  jamais  laver 
les  médecins  de  l’imputation  de  matérialisme  dont  l’ignorance 
maligne  de  leurs  ennemis  les  a  quelquefois  chargés ,  et  que  la 
légèreté  imprudente  de  quelques-uns  d’entre  eux  justifiait  en 
quelque  sorte.  «  Stahl ,  dit  Roussel,  aurait  subjugué  toute  la 
médecine  si,  plus  complaisant  pour  le  lecteur  ou  plus  jaloux 
de  sa  réputation ,  il  eût  pris  soin  de  polir  ses  ouvrages  et  d’y 
répandre  ces  agrémens  dont  la  vérité  même  a  si  souvent  be¬ 
soin.  Quelques-unes  de  ses  Dissertations ,  traduites  en  français 
ou  citées  dans  différens  écrits ,  ont  fait  désirer,  à  tous  ceux  qui 
ont  le  goût  de  la  médecine ,  d’être  à  portée  d’approfondir  les 
ouvrages  de  ce  médecin  extraordinaire  ,  auquel  on  croit  que 
la  chimie  seule  doit  ses  fondemens,  mais  auquel  la  médecine 
doit  peut-être  encore  davantage.  »  Cette  raison  avait  déter¬ 
miné  Roussel  à  donner  un  extrait  raisonné  de  tous  les  écrits 
de  Stahl  relatifs  à  la  médecine.  Cet  ouvrage  devait  former  un 
corps  complet  qui  aurait  embrassé  toutes  les  parties  de  L’art 
de  guérir.  C’est  un  malheur  pour  la  science  ,  dit  M.  Alibert, 
qu’il  n’ait  pas  été  publié,  quoiqu’altendu  depuis  longtemps  et 
avec  impatience  (M.  Alibert ,  Éloge  de  Roussel ). 

Cet  ouvrage ,  promis  en  vain  par  Roussel ,  est  donc  à  faire , 
du  moins  pour  la  France  ;  et  celui  qui  l’exécuterait  accroî¬ 
trait  nos  richesses  médicales.  A  la  vérité  Stahl  est  cité  sour 
vent;  mais  c’est  parce  qu’on  le  trouve  cité- dans  les  auteurs 
contemporains  :  on  puise  rarement  à  la  source;  en  sorte  que 
Stahl  ,.  ce  grand  réformateur  de  la  me'decine,  ainsi  que  de  la 
chimie,  nous  est  en  quelque  façon  inconnu. 

Paul  Joseph. Barthez  rejette  entièrement  la  théorie  médicale 
de  Stahl'et  porte  un  jugement  sévère  sur  sa  pratique.  Cepen¬ 
dant  il  reconnaît  avec  Stahl  et  tous  les  médecins  animistes, 
que  le  principe  du  mouvement  et  du.  sentiment  ne  peut  être 
conçu  comme  un  résultat  mécanique  de  l’organisation  .du 
corps,  parce  que  chaque  mouvement  vital  des  organes  est 
constamment  supérieur  à  celui  que  produirait  toute  cause  mé¬ 
canique  qu’on  pourrait  lui  attribuer  avec  vraisemblance  ;  mais 
il  n’accorde  point  à  l’ame  le  pouvoir  extraordinaire  sur  le 
corps  que  Stahl  et  ses  sectateurs  lui  attribuent;  i°.  parce  que 
l’ame  n’a  pas  la  conscience  ou  la  pleine  connaissance  des  mou- 
vemens  vitaux,  c’est-à-dire,  ce  sentiment  intérieur  qui ,  sui¬ 
vant  Locke ,  est  le  signe  caractéristique  et  nécessaire  des  opé¬ 
rations  de  l’ame  ;  a0,  parce  que  la  volonté  ne  peut  suspendre 
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ni  changer  le  mouvement  du  cœur  et  des  artères  ;  5®.  parce 
qu’il  est  hors  de  vraisemblance  que  rame  raisonnable  ordonné 
les  mouvemèns  nécessaires  au  développement,  à  la  marche  et 
à  la  terminaison  des  maladies,  à  moins  que  les  Stahliens  n’a¬ 
vouent  que  les  erreurs  de  l’ame  sont  perpe'tuelles;  car  il  est 
peu  de  maladies  où  les  forces  du  corps  soient  combinées  et  di¬ 
rigées  de  la  manière  la  plus  avantageuse  dont  elles  pourraient 
l’être,  si  ce  n’est  dans  les  fièvres  éphémères  et  autres  légères 
indispositions  que  la  nature  guérit  seule  et  avec  peu  d’efforts. 
Ainsi,  comme  les  opérations  du  principe  qui  anime  l’homme  ne 
peuvent  s’expliquer  par  les  lois  rigoureuses  et  nécessaires  de 
la  mécanique,  elles  ne  peuvent  s’expliquer  non  plus  par  dès 
volontés  libres  et  raisonnées  de  l’ame  pensante.  Barthez  attri¬ 
bue  donc  .la  plupart  des  phénomènes  que  présente  le  corps 
humain  .vivant ,  à  une  cause  inconnue  dans  son  essence,  que 
l’expérience  seule  fait  découvrir  et  qu’il  nomme  principe  vital. 
Il  suffit ,  dit  Barthez,  de  concevoir  ce  principe  d’une  manière 
abstraite  et  sceptique,  afin  d’y  rapporter  les  lois  observées 
dans  la  succession  des  phénomènes  ;  à  l’exemple  dés  astrono¬ 
mes,  qui  rapportent  la  plupart  des  mouVemens  des  corps  cé¬ 
lestes  à  une  cause  dont  ils  ignorent  la  nature  ét  qu’ils  appel¬ 
lent  attraction  :  on  peut  d’ailleurs,  continué  Barthez,  consi¬ 
dérer  ce  principe  comme  uiié  simple  faculté  vitale  du  corps 
humain,  mais  qui  est  douée  de  forces  sensitives  et  motrices. 
Qu’on  lui  donne  lé  nom  d 'aine,  d’archée,  de  nature  ,  peu  im¬ 
porte,  pourvü  que  l’on  n’eh  rapporte  jamais  les  détermina¬ 
tions  h  des  affections  dérivées  des  facultés  de  prévoyance  ou 
autres  qu’on  attribue  à  cette  «me;  quoiqu’il  faille  reconnaître 
qu’il  existe  entre  les  affections  de  ce  principe  et  celles  de 
l’afne  pensante  üne  influence  réciproque,  qui  est  très-étendue 
{Nouveaux  Elèmens  de  la  sc.  de  l'homme,  t.  i,  2e.  édition). 

Nous  pensons  avec  Grimaud  que  l’opinion  de  Locke  sui- 
laqUeïlë  Barthez  se  fonde  principalement  pour  combattre  le 
stalilisme,  n’est  qu’une  supposition  gratuite.  Nous  ne  voyons 
pas  d’ailleurs  qu’il  y  ait  une  différence  bien 'marquée.  entre  son 
principe  vital  et  le  sens  vital  intérieur  de  Stahi. 

Bardiez,  après  avoir  combattu  la  théorie  de  Stahi ,  indiqué 
combien  est  vicieuse  Tappiicatiôh  que  l’on  en  fait  h  la  méde¬ 
cine  pratique.  «  Dans  les  cours  publics  ét  particuliers  que  j’ai 
faits  pendant  longues  années  dans  l’université  de  médecine  dé 
Montpellier,  j’ai  dit  constamment  que  Stahi ,  qui  était  d’ail¬ 
leurs  un  homme  de  génie  dans  la  chimie,  avait  fait  avec  saga¬ 
cité  pjüsieürs  observations  concernant  l’histoire  de  quelques 
maladies  ,  et  spécialement  des  hémorroïdes  :  mais  j’ai  en  même 
temps  prouvé  que  Stahi  n’a  conseillé,  dans  presque  tous  les 
genres  de  maladies ,  que  des  méthodes  de  traitement  qui  sont 
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communément  très- défectueuses ,  et  qui  seraient  souvent  nui¬ 
sibles .  Le  vice  fondamental  de  la  théorie  de  Stahl ,  appli¬ 

quée  à  la  pratique  de  la  médecine,  consiste  en  ce  qu’il  a  sou¬ 
tenu  que  les  maladies  sont  produites  par  des  mouvemens  que 
l’ame  excite  et  dirige  en  se  proposant  d’agir  comme  doit  faire 
une  nature  prévoyante  et  conservatrice. 

«Ce  dogme,  entièrement  invraisemblable  et  contredit  par  une 
infinité  de  faits  vus  exactement ,  ne  peut  convenir,  et  même 
jusqu’à  un  certain  point,  qu’aux  cas  de  maladies  où  sont  in¬ 
diquées  des  méthodes  de  traitement  naturelles, 

«  Mais  dans  lescas.de  maladies,  où  il  faut  employer  des  nré-  . 
thodes  de  traitement  empirique  ou  analytique ,  ce  dogme 
porte  Stahl  et  ses  disciples  . à  substituer  des  procédés  et  des  re¬ 
mèdes  insignifians,  à  ceux  par  lesquels  on  doit  arrêter  ou 
changer,  en  tout  ou  en  partie,  les  affections  du  principe  vital 
constitutives  de  la  maladie,  qui  sont  forcées  et  non  raisonnées 
avec  sagesse,  et  dont  la  persévérance  ne  pourrait  être  que  per¬ 
nicieuse.  »  ( Nouveaux Elémens de  lasciencede  V homme ,  1. 1, 
notes,  p.  25-27).  (siiDiit) 

STAPÉDIEN",  adj.,  stapedius  de  slapes,  étrier;  nom  -que 
porte  chez  quelques  anatomistes  le  muscle  de  l’étrier,  un  des 
osselets  de  l’ouïe.  Voyez  étrier.  (m.  g.) 

STAPHYLE ,  s.  f. ,  staphula ,  luette ,  dérivé  du  grec  GTc/ytç, 
grain  de  raisin  :  nom  inusité  que  l’on  a  quelquefois  donné  à 
cet  appendice  du  bord  libre  du  voile  du  palais ,  connu  sous 
le  nom  de  luette  ( Voyez  ce  mot),  parce  qu’on  a  prétendu 
qu’il  pendait  au  fond  du  gosier  comme  un  grain  de  raisin. 

On  a  aussi  quelquefois  désigné,  sous  le  nom  de  staphyle , 
diverses  maladies ,  et  particulièrement  l’inflammation  de  la 
luette.  Voyez  angine.  .  •  (m.  g.) 

STAPHYLIN  ,  adj  ,,staphylinus ,  dugrec  iTTcMtuhti,  la  luette, 
qui  a  rapport  à  la  luette.  On  dit  septum  staphylin ,  pour  indi¬ 
quer  le  voile  du  palais.  Le  terme  péristaphylin  sert  à  désigner 
des  muscles  destinés  à  tendre  et  élever  Je  voile  du  palais. 
Voyez  PÉRISTAPHYLIN,  VOILE  DU  PALAIS.  («•  P-) 

STAPHYLlNO-PHARYNGIEîï.adj.  et  subst. ,  staphylino- 
pharyngeus  :  nom  donné  par  Morgagui  aux  muscles  palato- 
pharyngiens.  Voyez  ce  dernier  nom,  totn.  xxxix,  pag.  97, 

(F.  v.  M.) 

STAPHY'LOME,  s.  m.,  tTTcx.<pvhapz,  de  <rraqvhn,  uva,  rai¬ 
sin,  grappe  de  raisin  (Pau!  d’Egine)  :  dilatation  et  protubé¬ 
rance  totale  ou  partielle,  soit  de  la  cornée,  soit  de  la  scléro¬ 
tique.  Si  la  protubérance  est  uniforme,  elle  représente  assez 
bien  une  portion  d’un  grain  de  raisin;  si  elle  est  inégale,  elle 
a  quelque  ressemblance  avec  une  partie  d’une  grappe  de  très- 
petits  grains  de  raisin.  Le  nom  de  staphylôme appartient  spi- 
52.  29- 
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cialement  aux  dilatations  de  là  cornée,  qui ,  après  avoir  perdu 
de  son  épaisseur,  forme  une  ou  plusieurs  élévations,  dans 
lesquelles  l’humeur  aqueuse  et  l’iris  sont  poussés  par  la  pres¬ 
sion  répétée  des  muscles  du  globe,  et  par  l’arrivée  continuelle 
des  sucs,  fournis  aux  humeurs  de  cet  organe.  On  a  donné  aussi 
ce  nom  aux  protubérances  que  forme  plus  rarement  la  scléro¬ 
tique,  et  même  à  la  sortie  de  l’iris,  à  travers  une  solution  de 
continuité  de  la  cornée.  Il  vaut  mieux  nommer,  avec  Galien, 
cette  dernière  lésion,  procidence  de  l’iris.  Ployez  ce  mot. 

Pour  étudier  la  nature  du  slaplrylôme ,  dont  la  formation  a 
lieu  d’après  des  lois  pathologiques  analogues  à  celles  qui  don¬ 
nent  naissance  à  l’anévrysme,  on  peut  prendre  la  vessie  d’un 
animal ,  la  remplir  d’eau ,  et ,  après  en  avoir  lié  l’orifice,  dé¬ 
truire  dans  un  point  plus  ou  moins  étendu ,  et  par  un  procédé 
quelconque ,  une  portion  des  couches  membraneuses  dont  elle 
est  composée.  On  la  pressera  ensuite  ,  et  ou  verra  une  protubé¬ 
rance  à  l’endroit  affaibli.  Si  donc  un  abcès,  une  blessure,  ou 
toute  autre  cause  d’affaiblissement  local ,  comme  l’abus  des  to¬ 
piques  relâchans,  une  ophthalmie  chronique,  un  épanchement 
lymphatique  ou  purulent  entre  ses  laines ,  a  privé  la  cornée  de , 
son  élasticité  naturelle ,  en  diminuant  la  force  de  sa  texture 
dans  un  ou  plusieurs  points  de  son  étendue ,  il  existe  une  des 
conditions  requises  pour  la. formation  d’un  staphylôme.  Une 
autre  cause  de  la 'dilatation  partielle  ou  totale  de  la  cornée 
ou  de  la  sclérotique ,  est  la  rupture  de  /l’équilibre  entre 
l’action  des  vaisseaux  absorbans  du  globe ,  et  celle  des  vaisseaux 
qui  lui  fournissent  ses  humeurs  transparentes.  Ces  dernières  , 
apportées  sans  cesse  et  non  reprises  dans  une  juste  proportion,, 
font ,  par  leur  afflux  continuel ,  un  effort  constant ,  dont  l’effet 
est  d'autant  plus  marqué 'de  dedans  en  dehors,  que  la  puis¬ 
sance  absorbante  est  plus  affaiblie.  Plus  l’âge  du  sujet  est  ten¬ 
dre,  plus  il  est  exposé  à  cette  maladie ,  à  la  suite  des  abcès 
qu’il  éprouve  à  la  cornée,  à  cause  de  la  laxité',  de  la  mollesse 
et  de  l’épaisseur  de  cette  membrane  pendant  les  premiers  temps 
de  la  vie.  Le  célèbre  chirurgien  de  Pavie  a  remarqué  que  dans 
les  injections  fines  de  la  tête,  si  la  matière  injectée  s’extravase 
en  trop  grande  abondance  dans  le  globe  de  l’œil ,  la  cornée, 
comprimée  d’arrière  en  avant,  se  soulève  sensiblement  vers  les 
paupières,  dans  un  cadavre  d’enfant ,  effet  qu’on  n’observe  pas 
dans  les  yeux  des  adultes.  Quelquefois  la  cornée  forme  plus 
d’une  protubérance.  Plus  souvent ,  la  tumeur  ne  paraît  que  sur 
un  seul  point.  Dans  ce  dernier  cas,  le  staphylôme  se  trouve 
ordinairement  dans  l’étendue  de  la  moitié  inférieure  de  cette 
membrane.  Lorsqu’elle  devient  très-proéminente  ,  la  scléroti¬ 
que  peut  participer  à  la  dilatation.  Il  y  a  alors  staphylôme  de 
la  contée  ét  de  la  partie  antérieure  de  la  sclérotique  amincie, 
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qui  se  trouve  évasée  en  proportion  de  l’étendue  acquise  par  la 
cornée.  Quelques-unes  de  ces  tumeurs  acquièrent  graduelle¬ 
ment  un  tel  volume ,  qu’elles  ne  peuvent  plus  être  recou¬ 
vertes  par  les  paupières  :  la  maladie  est  alors  une  véritable 
hydropisie  de  l’oeil  ou  hydroph'thalmie.  On  a  donné  aussi,  à 
cet  accroissement  excessif  du  globe  ,  le  nom  d’œil  de  bœuf  ou 
luphthalmie.  La  cornée,  dans  certains  cas,  disparaît  presque 
entièrement,  ou  du  moins  devient  tellement  opaque,  qu’on 
en  discerne  à  peine  les  traces. 

L’occasion  se  présente,  de  temps  à  autre,  d’observer  des 
globes  trop  gros,. dont  la  cornée  est  augmentée  d’un  quart,  de? 
moitié,  et  même  du  double.de  son  étendue  naturelle.  Sa  con¬ 
vexité  s’est  ordinairement  accrue  dans  la  même  proportion. 
Le  plus  communément,  cette  anomalie  de  structure  est  con- 
géniale.  La  vision  a  lieu  plus  qu’on  ne  croirait  à  l’examen  ,  et 
elle  se  couserve.  J’ai  vu  une  petite  fille  âgée  de  neuf  ans ,  bien 
constituée,  qui  avait  apporté  en  naissant  cette  conformation. 
Les  cornées  avaient  sept  lignes  de  diamètre.  L’enfant  voyait  à 
së  conduire  librement ,  de  l’œil  gauche;  elle  ne  distinguait  rien 
du  droit,  dont  la  pupille  n’était  cependant  pas  plus  dilatée 
que  celle  de  l’autre  œil.  Elles  avaient  une  ligne  et  demie  de 
largeur  à  un  jour  vif,  et  les  û'is  ne  jouissaient  que  d’un  mou¬ 
vement  très-faible.  J’ai  été  consulté  par  un  étudiant  en  droit', 
âgé  de  vingt-un  ans,  de  liaute  stature,  d’une  bonne  constitu¬ 
tion  ;  il  avait  eu,  six  ans  auparavant,  une  opluhaimie  qui 
resta  toujours  légère,  mais  dont  la  durée  fut  prolongée  par 
les  fatigues  de  l’étude  :  la  rougeur  de  la  conjonctive  ne  fut 
jamais  très-forte.  Il  nommait  la  maladie  qu’il  avait  éprouvée, 
une  fluxion  d'humeurs  aqueuses  et  acres.  Elle  avait  été  suivie 
d’un  long  et  rebelle  épiphora  ou  écoulement  d’une  liqueur 
lacrymale  abondante  et  viciée.  La  cornée  de  cet  œil,  sans 
faire  plus  de  saillie,  était  d’un  cinquième  plus  grande  que 
celle  de  l’autre  œil ,  et  le  globe  avait  augmenté  de  volume  dans 
la  même  proportion.  Il  en  voyait  assez  bien  depuis  le  milieu 
jusqu’au  déclin  du  jour.  Avant  son.ophthalmie,  ses  yeux  ne 
présentaient  aucune  différence  :  l’accroissement  de  la  cornée 
s’était  formé  graduellement;  l’œil  est  resté  dans  le  même  état. 

La  fcornée  peut  së  déformer  sans  beaucoup  pérdre  de  sa 
transparence.  Ce  staphylômé  est  rare.  Quelques-uns  sent 
si  légers  dans  leur  principe ,  que  les  aberrations  de  la  vue 
sont  alors  .attribuées  à  une  tout  autre  cause.  Le  malade 
voit  quelquefois  de  manière  à  étonner,  malgré  une  protu¬ 
bérance  transparente  assez  marquée  de  celte  membrane;  mais 
il  court  un  danger  continuel  de  voir  augmenter  son  infirmité.’ 
Ordinairement,  le  centre  seul  de  la  cornée  est  un  peu  soulevé; 
quelquefois,  vue  de  côté,  elle  présente  une  courbure  assez  sem- 
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blable  à  celle  de  l'extrémité  d’une  ellipse  ,  au  lieu  de  figurer 
à  peu  pics  un  segment  de  sphère,  comme  dans  l’état  naturel. 
Quelques  dilatations  transparentes  de  ia  cornée  ont  été  précé¬ 
dées  ,  accompagnées  ou  suivies  d’inflammation  ;  d’autres  en 
ont  toujours  été  exemptes. 

Uue  jeune  personne  âgée  de  quinze  ans,  d’une  faible  cons¬ 
titution,  qui  paraissait  à  peine  avoir  douze  ans,  et  chez  la¬ 
quelle  le  tempérament  lymphatique  domine,  fille  du  maître 
de  poste  d’un  village  situé  près  de  Paris ,  eut,  en  avril  1819, 
une  légère  ophthalmie  à  l’œil  droit;  elle  fut  attribuée  â  quel¬ 
ques  promenades  que  la  malade  avait  faites,  exposée  au  so¬ 
leil  et  ayant  la  tête  non  couverte.  On  s’aperçut,  le  troisième 
jour,  que  la  cornée  formait  une  certaine  saillie,  sans  avoir 
perdu  de  sa  transparence  d’une  manière  remarquable.  Je  la  vis 
le  huitième  jour  ;  la  rougeur  de  la  conjonctive  était  peu  mar¬ 
quée  ;  le  centre  de  la  cornée  était  élevé  d’une  ligne  et  demie  eu 
pointe  obtuse.  Cette  membrane  avait  perdu  un  peu  de  sa  trans¬ 
parence  au  sommet  du  cône  qu’elle  formait.  Le  plus  souvent, 
ce  u’csl  qu’avec  le  temps  que  la  transparence  s’altère  dans  ce 
point  de  la  cornée.  La  jeune  malade  n’éprouvait  aucune  dou¬ 
leur.  M.  Maucourrier,  médecin  de  la  famille,  dirigea  l’emploi 
des  moyens  que  je  prescrivis.  Ils  fureut  tous  tirés  de  la  classe 
des  antiphlogistiques.  On  appliqua  trois  fois  des  sangsues  à 
la  tempe  et  à  la  paupière  inférieure.  L’œil  a  perdu,  dans  l’es- 
pace'de  deux  mois,  la  faible  rougeur  qu’il  avait  contractée. 
La  cornée  a  conservé  sa  forme  conique.  La  vue  n’est  pas  en¬ 
tièrement  nulle,  et  la  difformité  est  peu  apparente,  malgré  le 
léger  défaut  de  transparence  du  sommet  du  cône  que  forme 
la  cornée. 

La  cornée  staphylomateuse  a  perdu  de  son  épaisseur.  Quel¬ 
ques  exceptions,  que  l’on  a  notées,  avaient  rapport  à  des  dé¬ 
générations  squirreuscs,  plutôt  qu’à  de  simples  staphylômes. 
Dans  un  cas  de  cette  nature  ,  Richter,  de  Gœttingue  ,  a  trouvé 
que  celte  membrane  avait  la  consistance  d’une  excroissanoe 
cartilagineuse.  Beer,  de  Vienne,  en  a  rencontré  uue  tellement 
dure  et  épaisse,  qu’il  eut  de  la  peine  à  y  faire  pénétrer  le  bis¬ 
touri.  Dans  quelques  cas,  la  cornée  est  tellement  amincie  au 
point  protubérant,  qu’à  la  moindre  ophthalmie,  qui  déve¬ 
loppe  toujours  des  vaisseaux  sanguins  que  l’on  peut  suivre  à 
l’œil  nu  jusqu’à  ce  point,  elle  s’ouvre  avec  douleurs  par  crises 
autour  de  l’orbite,  accompagnées  d’hémicrânies.  L’humeur 
aqueuse ,  don  t  l’effort  occasione  chacune  de  ces  crises ,  s’échappe 
pendant  leur  durée  ;  sa  sortie  procure  un  soulagement  passager 
au  malade;  mais  elle  se  régénère  promptement,  pour  sortir 
de  nouveau  pendant  la  crise  suivante.  Le  plus  ordinairemeni, 
cette  variété  du  staplij'lômc  se  termine  par  une  ophthalmie  qui 
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parvient  au  degré  du  chémosis,  et  est  suivie  de  l’atrophie  du 
globe. 

M.  C***. ,  officier  d’infanterie,  âgé  de  trente-quatre  ans, 
d’un  tempérament  sanguin  ,  avait  eu  ,  dans  son  enfance,  une 
ophthalrnie  qui  lui  avait  laissé,  à  la  suite  de  plusieurs  abcès, 
la  cornée  de  i’œil  gauche  tachée  et  partiellement  désorganisée 
vers  son  bord  inférieur.  La  pupille  était  allongée,  et  la  partie 
inférieure  de  l’iris  était  adhérente  à  Ja  corne'e  :  il  voyait  peu 
de  cet  œil,  mais  il  n’en  avait  presque  pas  souffert  depuis 
vingt-cinq  ans,  même  au  milieu  des  fatigues  de  la  guerre, 
lorsqu’au  commencement  de  1814,  il  devint  sujet  à  de  vio¬ 
lentes  crises  d’irritation,  pendant  lesquelles  la  partie  malade 
de  la  cornée  se  tuméfiait.  Quelques  heures  après.,  elle  donnait 
issue  à  l’humeur  aqueuse  dont  la  sortie  mettait  fin  à  la  crise  , 
qui  revenait  jusqu’à  huit  ou  dix  fois  de  suite  dans  la  même 
semaine,  et  à  la  plus  légère  occasion.  Souvent ,  impatienté  par 
la  douleur,  il  introduisait  la  pointe  d’une  épingle  à  la  partie 
inférieure,  tuméfiée  et  ramollie  de  la  cornée,  pour  évacuer 
l’humeur  aqueuse.  Deux  fois  cette  membrane  avait  été  incisée 
à  Paris.  Le  bistouri  ne  lui  avait  causé  aucune  douleur.  Il  me 
demanda,  en  février  181 5 ,  de  lui  faite  la  même  opération, 
qui,  suivie  celte  fois  du  régime  le  plus  exact,  rendit  sonxétat 
plus  supportable.  En  1818,  uue  crise  violente  excita  une  oph- 
-thalmie  qui  fut  portée  au  degré  du  chémosis,  et  suivie  de 
l’atrophie  du  globe.  Je  prescrivis  une  saignée  du  pied,  la 
•  diète  ,  austère  seulement  pendant  les  premiers  jours,  et  l’ap¬ 
plication  sur  l’œil  de  cataplasmes  faits  avec  le  lait  et  la  mie  de 

Quand  la  cornée,  encore  saine,  au  moins  dans  une  partie 
de  son  étendue,  forme  une  protubérance,  ce  slaphylômè  n’a 
jamais  lieu  sans  qu’il  y  ait  dans  le  tissu  de  celte  membrane  , 
même  dans  sa  partie  saine,  des  vaisseaux  dilatés  qui  sont  des 
continuations  de  ceux  de  Ja  conjonctive,  s’ils  sont  superficiels, 
et  des  proiongemens  de  ceux  de  la  sclérotique,  s’ils  sont  pro¬ 
fonds.  Ils  admettent ,  dans  les  cas  mêmes  où  ils  ne  sont  pas  vi¬ 
sibles,  la  partie  rouge  du  sang,  dont  la  sortie  a  lieu  aussitôt 
que  l’on  porte  sur  la  cornée  la  pointe  d’un  bistouri. 

Le  staphylôine  de  la  cornée  prend  divers  aspects  chez  les 
diffe'rens  sujets,  et  change  même  d’apparence  pendant  sa  du¬ 
rée,  chez  le  même  malade.  Ces  variétés  tiennent' au  plus  ou 
au  moins  d’amincissement  de  cette  membrane,  et  aux  altéra¬ 
tions  de  la  teinte  de  l’iris,  qui  communique  çà  et  là  différentes 
nuances  à  la  cornée  désorganisée,  protubérante,  et  plus  ou 
moins  parsemée  de  vaisseaux  devenus  sanguins.  La  couleur  la 
plus  commune  de  ce  staphylôme  ,  porté  à  uu  degré  élevé,  est 
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celle  d’un  blanc  perle',  interrompu  par  quelques  taches  bleuâ¬ 
tres,  qui  indiquent  les  points  de  la  corne'e  les  .plus  amincis. 

La  cause  la  plus  Ordinaire  du  staphylomyide  la  cornée  est 
un  abcès  formé  entre  les  lames  de  cette  membrane ,  pendant 
le  cours  ou  à  la  suite  d’une  ophlhalmie.  La  cornée  est  d’autant 
plus  aisément  désorganisée ,  que  l’ulcère  qui  succède  à  cet 
abcès  a  plus  d’étendue,  de  profondeur  et  de  durée.  Lorsque 
la  protubérance  est  partielle ,  la  pupille  est  plus  ou  moins  al¬ 
longée  de  ce  côté,  vers  lequel  l’iris  est  poussé.  Dans  les  commeu- 
cemens  des  protubérances  de  la  cornée, un  épanchement  lym¬ 
phatique  peut  avoir  lieu  entre  les  lames  de  cette  membrane, 
et  se  dissiper ,  malgré  la  désorganisation  qu’elle  commence  à 
éprouver;  mais  le  rétablissement  de  la  transparence  est  long  et 
difficile  à  obtenir ,  et  il  n’est  pas  toujours  complet.  Dans  quel¬ 
ques  cas ,  la  cornée  amincie  et  distendue  se  rompt  spontané¬ 
ment,  et  l’oeil  s’atrophie  :  on  peut ,  en  général ,  regarder  celle 
terminaison  comme  heureuse. 

Une  petite  fille  âgée  dé  six.  ans  ,  un  peu  lymphatique,  avait 
î’œil  gauche  désorganisé  depuis  deux  ans ,  à  la  suite  d’une  vio¬ 
lente  ophthalmie;  la  cornée,  trouble  et  parsemée  de  vaisseaux 
variqueux,  faisait  une  saillie  de  plus  de  trois  lignes,  et  l’enfant 
éprouvait  des  ophthalmies  frequentes,  accompagnées  de  dou¬ 
leurs  au  globe  et  de  céphalalgies.  L’opération  avait  été  ajour¬ 
née  depuis  plus  d’un  an,  lorsque  la  jeune  malade  eut  une  ré¬ 
cidive  pendant  la  durée  de  laquelle  je  m’aperçus  que  la  partie 
anterieure  du  globe  augmentait  assez  de  volume  pour  faire 
croire  qu’elle  s’ouvrirait;  ce  qui  arriva  enfin  un  matin  au  ré¬ 
veil  de  l’enfant  :  la  cornée,  excessivement  amincie,  se  rompit 
et  les  humeurs  de  l’œil  sortirent.  La  petite  malade  avait  peu 
souffert  au  moment  de  l’événement;  les  douleurs  qu’elle  res¬ 
sentait  depuis  le  commencement  de  cette  dernière  ophthalmie , 
disparurent  subitement  ;  des  applications  de  cataplasmes  émoi  - 
liens  facilitèrent  l’atropbie  du  globe. 

.Le  staphylôme  de  la  sclérotique,  et  par  conséquent  de  la 
choroïde  appliquée  à  sa  face  interne,  a  lieu  lorsque  la  pre¬ 
mière  de  ces  deux  membranes ,  étant  désorganisée  dans  un  oa 
plusieurs  points  de  son  étendue ,  perd  sa  forme  naturelle,  et 
présente  une  ou  plusieurs  protubérances  ;  il  est  souvent  occa- 
sioné  par  une  contusion  ou  une  blessure;  souvent  aussi  il  a  lieu 
après  le  staphylôme  de  la  cornée,  par  suite  de  la  désorganisa¬ 
tion  que  souffre  alors  le  globe,  dont  les  vaisseaux  absorbais 
ont  perdu  tout  ou  partie  de  leur  vitalité.  La  sclérotique  di¬ 
minuant  graduellement  d’épaisseur  dans  l’état  naturel ,  de¬ 
puis  sa  partie  postérieure  jusqu’à  son  union  avec  la  cornée, 
c’est  à  sa  partie  antérieure  qu’elle  est  plus  sujette  à  être  dilatée  : 
cependant  cet  effet  peut  être  produit  dans  un  point  où  cette 
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membrane  est  plus  e'paisse,  et  échapper  à  l’œil  de  l’obser¬ 
vateur. 

Une  femme  âgée  de  soixante  ans,  d’une  faible  constitution, 
avait  l’œil  gauche  atrophié  depuis  plusieurs  années,  à  la  suite 
d’une  ophthalmie  :  elle  se  plaignait  de  voir  avec  peine  de  l’œil 
droit,  et  de  ne  pouvoir  plus  lire;  les  mouvemens  alternatifs  de 
l’iris  e'taient  fort  ralentis.  Celte  femme  ayant  succombé  à  une 
péripneumonie,  je  fis  avec  précaution  l’ouverture  de  l’orbite 
droite,  dans  l’intention  d’examiner  l’état  du  nerf  optique  de¬ 
puis  son  entrée  dans  cette  cavité  jusqu’à  son  insertion  au 
globe  :  je  trouvai  une  protubérance  de  la  sclérotique  a  sa 
partie  inférieure  latérale  externe.  La  figure  3  de  la  planche  64 
de  mon  Traité  des  maladies  des  yeux,  la  représente  avec  la 
plus  grande  exactitude.  On  apercevait  la  teinte  noiijp  de  la 
choroïde  à  travers  la  sclérotique  amincie,  et  ,  en  examinant  Jà 
cornée,  on  voyait  l’intérieur  du  globe  un  peu  éclair^ par  la 
lumière  qui  traversait  la  sclérotique  et  la  choroïde  décolorées 
et  affaibiiesVlans  cette  partie  de  leur  étendue.  Je  disséquai  cet 
organe  avec  la  plus  grande -attention  ;  la  sclérotique  avait 
perdu  de  son  épaisseur  naturelle  au  point  où  elle  formait  une 
protubérance;  la  partie  de  la  choroïde  qui.  en  recouvrait  la 
concavité  avait  pâli,  et  sa  structure' était  altérée;  la  rétine 
était  amincie  et  désorganisée  dans  la  portion  de  son  étendue  r 
qui  correspondait  à  la  protubérance;  tout  annonçait  une  dé¬ 
sorganisation  prochaine  etcomplette;  elle  auraiteü  probable¬ 
ment  lieu,  même  dans  le  cas  où  ce  staphylôme  caché  n’aurait 
pas  fait  de  progrès  ultérieurs.  Je  me  suis  rappelé  plusieurs  fois 
cette  observation  d’anatomie,  pathologique ,  lorsque  j’ai  été 
consulté  pour  quelques-unes  de  ces  affections  équivoques  de 
,1’organe  de  la  vision,  qui  présentent  une  telle  incertitude 
quand  on  veut  en  établir  le  diagnostic,  qu’on  ne  sait- si  l’on 
^loit  les  ranger  dans  la  classe  des  névroses  ou  dans  une  autre. 
11  est  probable  que  l’on  croit  quelquefois  avoir  à  combattre  une 
amaurose,  tandis  qu’il  s’agit  d’un  amincissement  suivi  de 
protubérance  de  quelque  partie  latérale  ou  postérieure  non 
visible  de  la  sclérotique. 

Dans  certains  cas  d’hydrophtbalmie,  lorsque  la  cornée  et  la 
sclérotique  sont  dilàtées  sur  tous  leurs  points,  les  douleurs  sont 
nulles  ou  au  moins  rares  et  supportables,  notamment  lorsque 
la  maladie,  parvenue  à  un  état  chronique,  devient  station¬ 
naire  ;  dans  d’autres  cas,  elles  sont  presque  intolérables,  et  re¬ 
viennent  par  accès  qui  sont  suivis  d’augmentation  du  volume 
du  globe,  et  accompagnés  dej  céphalalgies  dont  on  se^rend 
aisément  compte  en  songeant  que  la  dure-mère,  à  son  passage- 
du  crâne  dans  l’orbite,  se  partage  en  deux  feuillets  dont  l’uu 
s'unit  au  périoste  orbitaire,  et  l’autre  se  confond  avec  lasclc- 


45(5  ST  A 

rotique,  el  que  cette  dernière  membrane  résiste  énergiquement 
à  tout  effort  dilalant  par  la  fermeté  de  son  tissu,  et  par  l’en¬ 
trecroisement  de  ses  fibres ,  varié  dans  une  multitude  de  direc¬ 
tions. 

Diagnostic.  Lorsque  la  protubérance  est  marquée ,  on  la  re¬ 
connaît  aisément;  mais  quelques-unes  sont  si  peu  apparentes 
dans  leur  principe,  qu’on  ne  les  aperçoit  qu’à  l’aide  d’un  exa¬ 
men  attentif.  Le  rare  staphylôme  transparent  de  la  cornée  est 
si  peu  appréciable  quand  ii  commence,  que,  lorsqu’on  le  re¬ 
connaît  enfin  en  examinant  l’oeil  latéralement,  il  paraît  plutôt 
une  variété  de  structure  que  le  commencement  d’une  maladie 
réelle.  Il  ne  faut  pas  confondre  avec  la  protubérance  de  toute 
l’épaisseur  de  la  cornée,  ou  le  vrai  staphylôme  de  cette  mem¬ 
brane  , j.une  élévation  que  l’on  remarque  quelquefois  à  sa  sur¬ 
face,  élévation  due  à  un  épanchement  formé  dans  son  épais¬ 
seur,, et  dont  Aétius  avait  fait  une  variété  du  staphylôme 
(  1.  vu ,  c.  34).  S’il  y  a  eu  lésion  de  la  cornée  ou  de  la  scléro¬ 
tique  par  cause  externe;  si  un  abcès  a  détruit ,  dans  une  cer¬ 
taine  étendue ,  plusieurs  lames  de  la  première  de  ces  deux 
membranes,  surtout  s’il  n’est  pas  encore  cicatrisé,  on  aperçoit 
souvent,  à  l’aide  d’un  examen  attentif,  un  principe  de  protu¬ 
bérance  dont  on  doit  s’efforcer  de  prévenir  la  formation ,  en 
traitant  avec  soin  les  restes  de  l’inflammation.  On  distingue  le 
staphylôme  de  la  sclérotique,  d’un  dépôt  formé  entre  cette 
membrane  et  la  conjonctive  ,  par  la  teinte  noirâtre  que  pré¬ 
sente  la  tumeur  dans  le  piemier  cas  :  si  son  apparition  est  due 
à  une  contusion,  l’accroissement  de  la  protubérance  fait  bien¬ 
tôt  cesser  toute  espèce  de  doute  relatif  à  sa  nature. 

Pronostic.  Le  staphylôme  de  la  cornée  et  celui  de  la  scléro¬ 
tique  tendent,  en  général ,  à  augmenter;  beaucoup  subsistent, 
pendant  un  grand  nombre  d’années,  sans  donner  lieu  à  des 
douleurs.  Probablement  dues  à  l’inflammation  d’un  ou  de  plu¬ 
sieurs  filets  des  nerfs  ciliaires,  ou  à  celle  de  la. rétine,  elles 
sont,  dans  quelques  cas,  excessives,  et  se  reproduisent  le  plus 
ordinairement  par  crises.  Quand  il  existe  un  staphylôme  à  la 
cornée  ou  à  la  sclérotique,  non-seulement  on  doit  prescrire 
des  précautions  pour  mettre  l’œil  malade  à  l’abri  des  accidens 
de  tout  genre,  et  conseiller  de  ménager  l’autre,  mais  encore, 
lorsqu’il  arrive  à  l’œil  alfeclé  le  plus  petit  échec,  il  faut  re¬ 
doubler  de  surveillance,  et  craindre  qu’il  n’ait  une  tendance  à 
la  désorganisation.  En  effet,  dans  ces  cas,  un  coup  même 
léger,  qui  aurait  peu  d’inconvénient  pour  un  œil  sain,  suffit 
souvent  pour  faire  augmenter  la  protubérance  :  rarement  la 
maladie  prend  le  caractère  des  fongus  hématodes,  des  tumeurs 
carciuomateuscs,  ou  des  excroissances  cancéreuses.  Quelques- 
unes  de  çes  terminaisons  fâcheuses  San*  ducs  à  la  constitution 


STA  457 

générale  du  sujet;  d’autres  n’auraient  point  eu  lieu  si  l’on 
s’était  abstenu  de  porter  intempestivement  le  bistouri  dans 
l’œil  staphylomaleux. 

Traitement.  On  doit  se  proposer  pour  but  de  faire  cesser  les 
douleurs,  et  de  diminuer  le  plus  possible  la  difformité  :  si, 
pour  l’atteindre,  l’application  de  l’instrument  est  quelquefois 
intempestive,  elle  est  souvent  indispensable.  Les  méthodes 
auxquelles  on  a  eu  successivementrecouxsàdifférentes  époques, 
sônt  presque  toutes  capables  de  procurer,  dans  le  plus  grand 
nombre  de  cas,  le  résultat  qu’on  se  propose,  en  combattant 
les  slaphylômes  de  la  cornée  et  ceux  de  la  sclérotique,  dont  la 
thérapeutique  est  à  peu  près  la  même  :  la  nature  tend  à  com¬ 
pléter  la  désorganisation  du  globe,  commencée  par  une  .opé¬ 
ration  même  imparfaite,  et  elle  l’achève  aisément  pour  peu 
qu’elle  soit  secondée.  "Voilà  pourquoi  une  diminution  du  vo¬ 
lume  de  cet  organe  devenu  staphylomateux,  a  été  souvent 
l’heureux  effet  d’une  contusion  qui  a  occasioné  une  rupture  de 
la  membrane  dilatée.  Aussi  il  convient ,  avant  de  se  déterminer 
à  l’opération,  de  gagner  du  temps,  en  combattant  les  accidens, 
par  la  diététique  et  les  palliatifs,  dans  Fespoir  d’obtenir,  des 
seuls  efforts  de  la  nature,  une  terminaison  favorable  par  une 
rupture  spontanée.  L’opération  peut  être  évitée  ou  retardée 
dans  le  plus  grand  nombre  de  cas,  et  alors  cette  maladie  ne 
demande  point  de  traitement  spécial.  On  est  très-embarrassé 
lorsque  l’on  croit  indispensable  d’opérer  un  enfant  :  les  parens 
se  déterminent  toujours  à  prendre  plusieurs  avis  qui  s’accor¬ 
dent  rarcmeut.  L’expectation  est  heureusement  d’autant  plus 
applicable  à  cette  maladie,  qu’elle  se  manifeste  dans  un  âge 
plus  tendre. 

Les  bandages  compressifs,  même  les  bandages  simples,  ont 
pour  l’œil. des  inconvéniens  qui  doivent  les  faire  rejeter  dans 
le  traitement  de  presque  toutes  les  maladies  de  cet  organe; 
cependant  je  réussis  quelquej'ois  à  réprimer  la  saillie  de  la 
tumeur,  à  mettre  fin  aux  douleurs  périodiques  ,  et  à  diminuer 
la  difformité,  sans  provoquer  l’atrophie  du  globe,  en  faisant 
une  petite  incision  dans  la  partie  la  plus  affaiblie  et  la  plus 
saillante ,  et  en  appliquant  un  bandage  destinée  en  retarder  la 
cicatrisation  :  il  est  composé  de  compresses  graduées  au  nombre 
de  quinze.ou  vingt,  selon  le  plus  ou  moins  de  saillie  naturelle 
du  rebord  orbitaire;  des  bourdonnets  de  charpie  très-petits, 
placés  entre  les  compresses,  forment  avec  elles  une  masse  de 
laquelle  il  résulte  un  point  de  compression  sur  la  partie  incisée 
dont  la  saillie  doit  être  réduite;  on  le  serre  un  peu  tous  les 
jours.’ Depuis  que  j’ai  obtenu  le  résultat  dont  je  vais  rendre 
compte,  j’ai  prolongé  l’incision  jusqu’à  la  tumeur  formée 


458  ST  A 

par  la  sclérotique,  lorsque  la  saillie  s'était  étendue  à  cette 
membrane. 

M.  de  V**,  bien  constitué,  qui  remplit  aujourd’hui,  dans 
l’administrai  ion  des  ponts  et  chaussées ,  des  fonctions  impor¬ 
tantes,  se  donna,  à  l’âge  de  quinze  ans,  un  coup  de  canif  dans 
le  centre  de  la  cornée  de  l’oeil  gauche;  l’iris  fut  piqué;  les 
accidens  furent  très- graves;  une ophthalmie  violente  désorga¬ 
nisa  l’œil,  dont  la  cornée  devint  opaque  et  fut  élevée  peu  à 
peu  en  forme  de  cône;  des  douleurs  très-fortes  revinrent  pé¬ 
riodiquement;  elles  donnèrent  naissance,  dans  le  courant  de 
l’année  suivante,  à  des  phlyctènes  qui  se  formaient  sur  la 
-partie  la  plus,  saillante  de  la  cornée  staphylomateuse,  et  ne 
disparaissaient  que  pour  se  montrer  de  nouveau  pendant  la  . 
durée  de  chaque  crise.  Ces  accidens  empêchaient  ce  jeune 
-homme  de  se  livrer  à  la  moindre  occupation  :  plusieurs  appli¬ 
cations  de  sangsues  et  un  traitement  antiphlogistique  éloignè¬ 
rent  d’abord  et  firent  enfin  disparaître  l’inflammation  chro¬ 
nique  et  les  crises  périodiques;  deux  ans  après,  il  éprouva  des 
récidives  :  non-seulement  des  phlyctènes  nouvelles  se  for- ' 
niaient  sur  la  cornée  désorganisée,  mais  encore  sa  forme  co¬ 
nique  se  changea  peu  à  pen  en  une  autre  inégalement  sphérique 
et  bosselée,  et  les  crises,  sans  êtré’très- violentes,  devinrent  tel¬ 
lement  importunes' au  malade,  que  ses  païens  obtinrent  de  lui 
qu’il  se  soumettrait  à  une  opération.  M.  de  J***  avait  alors 
vingt  ans;  il  consentit'  à  l’ablation1  totale  de  la  cornée-,  avec  un 
petit  cercle  de  la  sclérotique;' mais  il  ne  voulut  point  que 
l’opération  fût  confiée  à  l’action  de  l’instrument  à  ressort  dont 
je  parlerai  plus  bas.  Je  passai,  aüdessous  de  la  cornée,  un 
bistouri  dans  la  sclérotique  que  je  traversai  depuis  le  petit 
angle  jusqu’au  grand  angle,  en  entrant  et  en  sortant  h  une 
ligne  de  la  première  de  ces  deux  membranes  :  je  me  disposais 
à  continuer  l’opération ,  lorsque  M.  de  J***  s’y  refusa  ,  tout  en 
convenant  que  l’incision  avait  élé  peu  douloureuse.  Les  solli¬ 
citations  les  plus  pressantes  ayant  été  inutiles,  je  plaçai  sur-le- 
champ  le  bandage;  il  lé  conserva  pendant  deux  mois,  et  Pœil  ; 
réduit  à  une  forme  à  peu  près  régulière,  est  devenu  moitié 
moins  choquant  :  M.  de  J***  n’en  a  jamais  souffert  depuis 
douze' ans,  époque  de  l’opération,  et  il  a  pu,  aussitôt  après  le 
traitement,  se  livrer  sans  fatigue  au  travail  du  cabinet. 

Quelquefois  il  arrive  que  ce  bandage,  destiné  à  conserver  la 
forme  de  l’œil ,  provoque  lentement  et  sans  douleur  Son  atro¬ 
phie.  Cette  terminaison  ne  peut  être  regardée  comme  malheu¬ 
reuse.  J’emploie  souvent,  pour  l’obtenir,  ce  moyen  ,  soit  seul , 
soit  précédé  d’une  incision,  en  plaçant  ensuite  le  point  de^ 
compression  de  manière  à  en  rendre  la  cicatrisation  impossible, 
soit  enfin  en  appliquant  le  bandage  ^lorsqu’une  de  ces  petites 
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ruptures  spontanées  ,  si  fréquentes,  a  eu  Heu  ,  et  pendant  qu’il 
existe  une  fistule  à  la  cornée  ,  quand  ,  en  un  mot,  le  globe  est 
encore  mou.  Si ,  dans  ce  dernier  cas ,  la  rupture  a  été  accom¬ 
pagnée  d’une  forte  irritation,  le  bandage  n’est  pas  toujours 
facile  à  supporter ,  et  l’on  est  quelquefois  forcé  de  renoncer  à 
son  application ,  et  d’en  suspendre  l’usage  jusqu’à  ce  que  l’oeil 
soit  remis  dans  son  état  habituel  ;  on  y  revient  alors  après  une 
incision  préalable  dans  la  protubérance;  mais  les  malades  ne 
réclament  ordinairement  les  secours  de  l’art  que  lorsqu’ils 
éprouvent  des  accidens. 

Si  la  cornée  est  peu  déformée  et  peu  protubérante,  quoique 
tachée;  si  les  douleurs  se  font  sentir  par  accès  ,  et  si  les  ma¬ 
lades  désirent  vivement  conserver  une  partie  du  globe,  pour 
éviter  l’usage  d’un  œil  d’émail,  j’ai  quelquefois  recours  à  une 
incision  demi-circulaire  à  la  partie  inférieure  de  la  cornée,  et 
je  me  contente  d?enlever  avec  les  ciseaux  une  petite  portion 
du  lambeau  formé  par  l’incision  dans  cette  membrane.  Ordi¬ 
nairement  les  humeurs  s’écoulent  lentement  par  la  fistule  arti¬ 
ficielle  qui  en  résulte.  Pendant  qu’elle  se  rétrécit ,  la  vie  aban¬ 
donne  peu  à  peu  les  parties  internes  du  globe  qui  s’atrophie , 
mais  rarement  assez  pour  que  le  malade  éprouve  le  besoin  de 
porter  un  œil  d’émail.  Une  simple  compresse  fixée  sur  le 
front  par  une  bande  circulaire,  et. qui  ne  gène  point  les  mou- 
vemens  des  paupières,  suffit  pour  tout  pansement,  comme 
elle  suffit  dans  presque  tous  les  cas  où  l’on  croit  devoir  abriter 
un  œil  malade ,  même  après  l’emploi  d’un  procédé  opératoire. 

Lorsqu’on  se  détermine  à  provoquer  l’atrophie  du  globe , 
on  obtient  souvent  le  plus  grand  succès  en  incisant  seulement 
la  tumeur.  Pour  exécuter  cette  opération ,  il  faut  plonger  un 
bistouri  dans  la  sclérotique  à  une.  ou  deux  lignes  du  bord  ex¬ 
terne  de  la  cornée  slapbylomateuse  ,  et  faire  sortir  sa  pointe 
du  côté  opposé  ,  à  la  même  distancé  du  bord  interne  de  cette 
membrane,  en  tenant  la  lame  de  l’instrument  dans  une  situation 
parallèle  à  l’horizon  ;  on  couvre  ensuite  l’œil  d’un  cataplasme 
fait  avec  le  lait  et  la  mie  de  pain  ;  il  favorise  la  suppuration 
et  la  sortie  des  humeurs  du  globe.  Quelquefois  cet  organe-se 
remplit  de  nouveau  au  lieu  de  s’atrophier ,  et  la  tumeur  répa¬ 
rait  fil  arrive  aussi  que  les  membranes  de  l’intérieur  du  globe 
font  saillie  à  travers  les  lèvres  de  la  plaie.  Cet  accident  n’est 
pas  très-rare  à  la  suite  de  la  seule  excision  du  sommet  du  sta- 
phylôme,  procédé: conseillé  par  Celse  ( De  med. ,  libvvii  , 
cap.  vu),  et  qui,  dans  ces  derniers  temps,  a  été  et  est  encore 
Je  plus  usité.  On  se.  débarrasse  ,  à  la  vérité  ,  des  espèces  d’ex¬ 
croissances  qui  en  résultent  en  les  touchant  avec  le  nitrate 
d’argent  fondu  et  par  l’emploi  des  cataplasmes  émolliens; 
mais  c’est  un  épiphénomène  qui  prolonge  le  traitement,  et  qui 
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n’a  pas  toujours  une  terminaison  favorable.  On  l’e'vite  en  en¬ 
levant  la  cornée  avec  un  cercle  de  la  sclérotique  d’une  ligne 
de  largeur  environ.  Pour  exécuter  cette  ablation ,  on  emploie 
un  bistouri  dont  la  lame  a  une  dimension  presque  double 
de  celle  d’un  bistouri  à  cataracte.  On  plonge  cet  instrument 
dans  la  sclérotique  à  sa  partie  externe  à  une  ligne  de  distance  ou 
environ  du  bord  de  la  cornée;  on  traverse  vivement  pour 
faire  sortir  la  pointe  à  pareille  distance  du  bord  interne,  en 
dirigeant  le  tranchant  de  manière  qu’un  demi-cercle  de  la 
sclérotique  d’une  ligne  environ  de  largeur  reste  uni  à  la  partie 
inférieure  de  la  cornée  que  l’on  saisit  ensuite  avec  des  pinces 
à  disséquer,  et  que  l’on  enlève  en  employant  des  ciseaux 
courbes  sur  le  côté  ;  on  tâche  de  prendre  aussi  par  en  haut  un 
peu  de  la  sclérotique.  Ce  procédé  n’excite  des  douleurs  re¬ 
marquables  que  lorsque  l’on  fait  agir  les  ciseaux  :  c’est  celui 
auquel  on  doit  donner  la  préférence  lorsque  l’en  n’a  pas  un 
instrument  semblable  à  celui  dont  je  me  sers.  Cet  instrument , 
destiné  d’abord  à  commencer  l’opération  de  la  cataracte,  est 
celui  de  M.  Guérin,  corrigé  par  M.  Dumont.  On  sait  que  la 
lame,  destinée  à  ouvrir  la  cornée,  se  visse  à  une  tige;  quo 
cette  tige,  ainsi  armée,  est  introduite  dans  une  boîte  dont 
elle  est  chassée  par. la  vive  action  d’un  ressort  qu’une  détente 
met  en  jeu.  Je  i’ai  faii  exécuter  dans  des  proportions  triples 
avec  des  lames  et  des  anneaux  de  différentes  largeurs.  Dans  son 
rapide  passage,  la  lame,  proportionnée  à  l’étendue  dustaphy- 
lôme  ,  glisse  sur  un  anneau  que  j’applique  sur  le  globe,  et  à  tra¬ 
vers  lequel  cet  organe  déformé  fait  saillie.  Deux  lames  et  deux 
anneaux  suffisent  pour  tous  les  cas.  J’étends  autour  de  l’anneau, 
du  côté  par  lequel  il  doit  être  appliqué  sur  le  globe  protu¬ 
bérant,  uu  cordon  plus  ou  moins  aplati  de  cire  ramollie,  qui 
ne  permet  à  la  tumeur  de  saillir  à  travers  l’anneau  qu’autant 
qu'il  est  nécessaire  pour  que  la  lame  puisse  supprimer  en  passant, 
la  partie  qu’on  lui  a  abandonnée;  deux  petites  pointes  placées 
sur  le  bord  de  l’anneau  à  la  partie  opposée  à  celle  par  laquelle 
la  lame  pénètre,  entrent  un  peu  dans  la  tumeur,  et  forment 
uu  obstacle  à  ce  que  le  globe  soit  chassé  du  côté  du  grand 
angle,  mouvement  qui  serait  d’ailleurs  empêché  parla  légère 
pression  qu’on  doit  exercer  snr  l’œil  avec  l’instrument  au  mo¬ 
ment  où  l’on  appuie  le  doigt  sur  le  bouton  qui  fait  partir  la 
détente.  Depuis  que  j’emploie  ce  procédé,  je  remarque  que 
le  moignon  de  l’œil  est,  plus  égal,  qu’il  est  moins  sujet  à 
l’inflammation  chronique  ,  et  qu’il  jouit  d’un  mouvement  très- 
libre  qui  se  communique  à  l’œil  d’émail.  L’inflammation  qui 
suit  l’emploi  de  cette  méthode,  se  prolonge  rarement  au  delà 
du  quinzième  jour,  et  ne  donne  jamais  lieu  à  ces  adhérences 
«l  à  ces  excroissances  qui ,  apres  un  laps  de  temps  plus  ou 
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moins  long,  finissent  souvent  par  priver  le  malade  du  triste 
avantage  de  pouvoir  porter  un  œil  artificiel. 

M.  P***,  qui  occupe  aujourd’hui  une  des  places  les  plus 
éminentes  dans  la  direction  de  l’instruction  publique  ,  avait , 
depuis  quinze  ans,  un  œil  dont  la  cornée  était  devenue  trouble; 
et  très-protubérante  à  la  suite  d’une  blessure  faite  par  un 
canif.  Il  fut  le  premier  pour  lequel  j’employai  cet  instrument. 
Le  passage  de  la  lame  ne  lui  causa  point  de  douleur  remar¬ 
quable,  et  il  n’en  éprouva  que  peu  à  la  suite  de  l’opératiou  ; 
l’œil  d’émail  qu’il  porte  reçoit  du  moignon  du  globe  un  mou¬ 
vement  très- sensible. 

J’ai  opéré,  par  ce  procédé,  une  des  filles  de  M.  D***, chi¬ 
rurgien  à  Passy,  près  Paris.  A  genoux  devant  sa  fille  ,  le  père 
lui  tenait  les  mains.  Les  apprêts  de  l’opération  avaient  ua 
peu  effrayé  la  malade,  âgée  dedix-sept  ans;  elle  ne  voulut 
pas  se  laisser  couvrir  l’œil  sain  ,  et,  de  cet  œil  ,  elle  vit ,  au 
moment  où  la  lame  venait  de  passer ,  que  sa  cornée  amputée 
était  tombée  sur  un  des  yeux  de  son  père  :  me  pardonnera  t-on 
d’avoir  remarqué ,  et  surtout  de  dire  ici  que  la  jeune  personne 
partit  d’un  éclat  de  rire?  Elle  portait  un  œii  d’émail  vingt-cinq 
jours  après. 

Je  vois  quelquefois  ,  après  le  passage  de  la  lame, 'la  mem- 
braupliyaloïde  se  remplir  de  lymphe  sanguinolente,  et  le  corps 
vitré  faire  saillie  eutre  les  paupières.  Je  ne  touche  pas  h  celle 
tumeur  lorsqu’elle  ne  gêne  poiut  pour  placer  un  cataplasme. 
Si  elle  est  très- volumineuse,  j’attends,  pendant  une  demi- 
heure;  alors  quelques  coups  de  ciseaux  ,  donnés  au  corps  vitré, 
dont  les  cellules  communiquent  entre  elles,  en  procurent  la 
diminution,  et  on  couvre  le  reste  avec  un  cataplasme.  Il  m’est 
arrivé  plusieurs  fois,  avant  de  recourir  à  l’emploi  des  ciseaux, 
d’attendre  le  quatrième,  le  cinquième  et  même  le  sixième  jour, 
et  d’emporter  entièrement ,  au  niveau  des  paupières  ,  la  por¬ 
tion  saillante  du  corps  vitré;  la  suppuration  déuuit  le  reste. 

On  peut,  dans  la  pratique,  réduire,  sous  le  rapport  thé¬ 
rapeutique,  à  trois  classes,  les  staplvylômes  de  la  cornée  et 
ceux  de  la  sclérotique.  La  première  comprend  les  staphy- 
lômes  trausparens  de  la  cornée ,  qui  sont  audessus  des  res¬ 
sources  de  l’art ,  et  les  protubérances  qui  n’ont  d’autre  incon-- 
venient  que  celui  de  leur  difformité;  l’expectation  leur  est 
applicable;  dans  la  seconde  classe,  doivent  être  mises  toutes 
celles  qui  nuisent  par  des  douleurs  soit  habituelles,  soit  pério¬ 
diques;  pour  en  délivrer  les  malades,  il  faut  enlever  la  cornée 
avec  un  cercle  de  la  sclérotique  d’une  ligne  ou  environ  de 
largeur,  et  appliquer  des  cataplasmes  émolliens  :  les  staphy- 
lômes  de  la  troisième  classe  seront  ceux  au  sujet  desquels  Tes 
malades  refusent  de  prendre  un  parti  décisif;  on  peut  alors 
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employer  l’incision  ou  l’excision  partielleindiquées  plus  haut, 
et  l’application  d’un  bandage.  (dehocrs) 

jioerle,  Dissertalio  de  staphylomale fungoso;  in-40.  Gissœ,  1746- 
gokz  (J.  G.),  Dissertalio  de  staphylomale  ;  in-4°.  Lipsiœ,  1548- V.  Hal¬ 
ler,  Collect.  dissertât,  chirurgie. ,  1. 1 ,  n.  24.  ' 

matjchaiit  (enrchard-David),  Dissertalio  de  staphylomale  ;  in-4°.  Tu— 
-  bingœ ,  1748-  V.  Haller,  Collect.  dissertât,  chirurg.,  î.  i,n.  25. 
Schualz,  Dissertalio  de  staphylomale  ;  in-4°-  lenœ,  1800. 
cielen  ,  Dlsserlatio  de  staphylomale  ;  io-40-  Erfordiœ,  1801. 

BEER  (Georg-joseplt),  Ansicht  der  staphylomatosen  Melamorphosen  des 
Auges  urtd  der  Kuenstlichen  Pupillenbildung ;  c’est-à-dire,  Considéra¬ 
tions  snr  l’altération  staphyloma  teuse  de  l’œil ,  et  snr  l’ope'ratioa  de  la  pupille 
artificielle;  in-S°.  Vienne,  t8o5. 

—  Nachlrag  zur  Ansichl,  elc.;  c’est-à-dire,  Supplément  aux  Considéra¬ 
tions,  etc.  ;  in-8°.  Vienne,  1806.  (v.) 

STAPHYS  AIGRE.  .Voyez  pied  d’alouette  staphysaigre, 
t.  xlu  ,  p.  4 il.  (deslosgchamps) 

•  STASE,  s.  f. ,  stasis ,  de  fréta,  je  m’arrête  :  mot  peu 
usité  dans  la  médecine  actuelle,  et  que  l’on  entend  du  sé¬ 
jour  insolite  du  sang  ou  des  autres  humeurs  dans  quelque 
partie  du  corps  ;  il  est  a  peu  près  synonyme  de  stagnation 
( Voyez  ce  mot).  Cependant,  quelques  anciens  et  surtout 
Stahl,  font,  entre  la  stase  et  la  stagnation  des  humeurs,  cette 
distinction;  que,  dans  la  stagnation ,  les  humeurs  jouissent 
encore  d’un  mouvement  de  progression  très-faible ,  mais  réel  , 
tandis  que ,  dans  la  stase,  ce  mouvement  est  tout  h  fait 
aboli.  Le  mot  stase  se  prend  aussi  quelquefois  pour  l’action  de 
sn  tenir  debout,  et  il  est  alors  synonyme  du  mot  station. 
Voyez  ce  mot.  .  (m.  g.) 

STATICE ,  s.  m. ,  statice  :  genre  de  plantes  de  la  pentandrie 
penlagynie,  que  M.  de- Jussieu  place  dans  la  famille  des 
plumbaginées,  et  que  nous  regardons  comme  appartenant  à 
un  ordre  particulier  que  nous  avons  nommé  les  limoniacées. 
Les  plantes  de  ce  genre  ont  pour  caractère  :  un  calice  scarieux 
à  cinq  dents ,  cinq  pétales  ,  cinq  étamines  ;  un  ovaireisurmonté 
de  cinq  styles  filiformes.  Les  statices  sont  nombreux  en  es¬ 
pèces  :  on  en  compte  environ  soixante, ‘parmi desquelles  deux 
seulement  doivent  trouver  place  ici  à  cause  de  l’usage  qu’on 
en  fait  en  médecine. 

statice  aemérie,  vulgairement  gazon  d Olympe ,  gazon 
•d' Espagnç  ,  herbe  à  sept  tiges ,  œillet  de  Paris ,  statice  armeria. 
Lin. ,  statice  ,  Pfcarrn.  Sa  racine  est  allongée,  pivotante  ,  rou¬ 
geâtre,  Yivace  :  elle  produit  dans  sa  partie  supérieure  plusieurs 
tiges  droites ,  absolument  simples,  grêles,  garnies  seulement  à 
leur  base  de  feuilles  nombreuses,  linéaires,  et  nues  dans  tout 
le  reste  de  leur  étendue,  hautes  de  huit  à  douze  pouces,  ter¬ 
minées  par  plusieurs  fleurs  d’une  couleur  purpurine  claire, 
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réunies  en  tête  dans  un  involucre  forme'  de  plusieurs  rangs 
d’e'cailles.  Cette  plante  croît  spontanément  dans  les  montagnes 
et  dans  les  lieux  voisins  de  la  mer,  dans  le  midi  de  la  France 
et  de  l’Europe.  Elle  fleurit  en  mai  et  juin. 

statice  limonion  ,  statice  limonium  ,  Lin. ,  lehen  mlrum  , 
Pharm.  Sa  racine ,  pivotante ,  d’un  brun  rougeâtre,  vivace  , 
donne  naissance  à  une  ou  plusieurs  liges  cylindriques ,  simples 
inférieurement,  rameuses  dans  leur  partie  supérieure,  hautes 
d’un  pied ,  munies  à  leur  base  d’un  faisceau  de  feuilles  ovales- 
oblongues,  dépourvues  dans  tout  le  reste  de  leur  étendue,  de 
véritables  feuilles,  et  chargées  seulement  de  quelques  petites 
écailles  scarieuses.  Ses  fleurs  sont  bleuâtres  ou  d’un  rouge 
clair ,  quelquefois  blanchâtres  ,  disposées  à  l’extrémité  de  la 
tige  et  des  rameaux  en  épis  courts,  tournés  d’un  seul  côté,  et 
formant  dans  leur  ensemble  une  large  pauicule.  Cette  espèce 
croît  dans  les  prairies  humides ,  voisines  de  l’Océan  et  de  la 
Médilérranée.  Elle  fleurit  en  juin  et  juillet! 

Les  racines  de  ces  deux  plantes  sont  toniques  et  astringentes.’ 
On  les  employait  autrefois  en  décoction  ou  en  poudre,  prin¬ 
cipalement  celles  de  la  seconde  espèce,  dans  les  hémorragies 
de  toute  nature  ,  comme  le  crâchèment  de  sang,  les  pertes 
utérines,  les  flux  hémorroïdaux  ,  la  dysenterie,  etc.  Aujour¬ 
d’hui' leur  usage  est  entièrement  tombé  en  désuétude. 

La  dernière  espèce,  sous  le  nom  de  gazon  d Olympe  ou 
d’ Espagne  ,  est  cultivée  pour  l’ornement  des  jardins  ;  on  s’en 
sert  principalement  pour  faire  des  bordures. 

(  LOISELEUlt-DKSLONGCHAMPS  et  MARQUIS) 

STÀTIOi'î,  s.  f. ,  statio ,  mot  dérivé  de  s  tare  ,  s’arrêter,  res¬ 
ter  en  place ,  et  par  lequel  on  désigne  les  diverses  altitudes  im¬ 
mobiles  de  l’homme ,  étrangères  à  l’état  de  repos. 

La  station ,  partie  importante  de  la  locomotion  ( Voyez  lo¬ 
comotion,  tome  xxvni,  page  565  de  ce  dictionaire)  peut  être 
définie  l’immobilité  active  et  volontaire  du  corps  qui  s’appuie 
sur  le  sol  dans  une  position  fixe  et  donnée. 

Les  diverses  attitudes  qui  composent  la  station  exigent  toutes 
de  la  part  de  nos  muscles  un  état  d’effort  ou  de  contraction 
permanent  et  volontaire  ,  variable  pour  son  étendue  ou  son 
e'nergie,  et  qui  soit  capable  de  prévenir  tout  mouvement  res¬ 
pectif  de  nos  parties  entre  elles,  en  même  temps  que  d’assurer 
l’équilibre  de  la  masse  pondérable  du  corps  entier  sur  la  par¬ 
tie  du  sol  qui  lui  sert  de  base  ou  de  point  d’appui.  11  résulté 
de  là  ,  que  la  station  n’a,  avec  l’état  de  repos,  qu’une  fausse 
ressemblance  tirée  du  défaut  de  mouvement ,  qui  leur  est  com¬ 
mun  et  qu  elle  exige  un  concours  soutenu  d’actions  muscu¬ 
laires,  sans  alternative  de  relâchement,  qui  la  rend  très-fati- 
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gante  et  toujours  fort  difficile  à  supporter  pour  peu  qu’elle 
soit  prolonge'e. 

Quel  que  soit  le  mode  de  station ,  la  théorie  de  cet  état  repose 
sur  le  même  principe  de  mécanique  que  celui  qui  préside  à 
l’ équilibre  de  tous  les  corps  solides  ;  renvoyant  donc  à  notre  ar¬ 
ticle  équiliebe,  t.  xiii,  p.  uq  de  ce  dictionaire, nous  nous  con¬ 
tenterons  de  rappeler  ici  que  le  centre  de'  gravité  du  corps  , 
variable  par  sa  position,  suivant  une  multitude  de  circons¬ 
tances  {Voyez  centre  de  gravité)  ,  doit  constamment  corres¬ 
pondre  à  la  partie  résistante  du  sol  sur  laquelle  pèse  et  se  porte 
en  dernière  analyse  le.,poids  du  corps.  Cette  surface,  plus  ou 
moins  large,  que  l’oiMtomine  base  de  sustentation  ,  cl ant  sup¬ 
posée  horizontale,  et  incapable  de  céder,  rend  la  station  d’au¬ 
tant  plus  sûre  et  plus  facile  à  maintenir  qu’elle  a  plus  d’éten¬ 
due,  attendu  qu’en  effet  le  centre  de  gravité  du  corps  peut 
alors  se  balancer,  dans  différens  sens,  avec  plus  de  latitude, 
sans,  pour  cela,  que  sa  ligne  de  propension  verticale  dépasse 
les  limites  de  cette  même  base.  C’est  ainsi  que  la  station  de 
l’homme  assis  a  beaucoup  plus  de  solidité,  et  exige  moins  de 
précision  pour  être  maintenue,  que  celle  de  l’homme  situé 
seulement  sur  ses  pieds. 

L’homme,  dont  nous  nous  occuperons  spécialement  dans  cet 
article,  se  tient  debout  immobile  sur  les  deux  pieds.,  sur  un 
seul  pied,  sur  la  pointe  des  pieds;  il  se  maintient  encore  à  ge¬ 
noux,  assis  ,  et  quelques  tours  de  force  montrent  enfin  qu’il 
lui  est  rigoureusement  possible  de  conserver  son  équilibre  ap¬ 
puyé  sur  la  tête,  sur  les  deux  mains  et  même  sur  une  seule 
main  :  de  là  la  division  naturelle  de  la  station,  en  station  bi¬ 
pède  et  monopède;  en  génuflexion  ou  attitude  à  genoux;  en 
station  sur  le  siège  ou  cession,  et  en  station  plus  ou  moins  inso¬ 
lite.  Examinons  successivement  chacun  de  ces  différens  modes. 

section  première,  §.  i.  De  la  station  bipède.  La  station 
bipède  qui  forme  comme  l’attribut  caractéristique  de  l’homme 
parmi  les  mammifères,  dont  la  plupart,  nommés  quadrupèdes , 
se  soutiennent,  en  effet,  sur  leurs  quatre  membres  réunis,  et 
ne  peuvent  se  redresser  ou  supporter  leur  corps  sur  leurs  pieds 
de  derrière  seulement,  que  par  un  état  d’effort  plus  ou  moins 
momentané,  la  station  bipède,  disons-nous,  est  encore  natu¬ 
relle  à  l’honnâe.  Cette  proposition  vraie ,  mais  qu’on  a  cru 
pouvoir  contester ,  mérite  dès-lors  quelques  développemens. 

D’après  le  sentiment  d’Aristote  ,  qui  regardait  l’homme 
comme  naturellement  quadrupède,  ou  qui,  le  comparant  aux 
animaux  de  cette  classe,  ne  lui  trouvait  guère  qu’une  aptitude 
plus  marquée  qu’en  eux,  à  acquérir  l’habitude  de  se  tenir  sur 
deux  pieds,  quelques-uns  n’ont  pas  craint  d’avancer  que  la 
station  bipède  n’était,  en  effet,  chez  l’homme,  que  le  résultat 
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de  l’éducation  et  de  l’exemple  ou  bien  un  simple  produit  de 
la  vie  sociale.  Celte  opinion  leur  paraît  confirmée,  soit  par. 
l’exemple  des  enfaus  du  premier  âge  qui  se  servent,  eu  effet, 
de  leurs  quatre  membres  dès  qu’ils  commencent  à  mouvoir  leur 
corps  sur  le  sol,  et  chez  qui  la  station  bipède  est  toujours  alors 
un  état  d’effort  plus  ou  moins  pénible  etmême  dangereux,  soit 
par  ce  qu’on  rapporte  des  jeunes  enfaus  des  Hottentots  et  des 
Caraïbes  des  Antilles,  qui,  longtemps  négligés  de  leurs  pareils  et 
abandonnés  à  leur  instinct  naturel ,  marchent  sur  leurs  mains 
très-longtemps  et  ont,  dit-on, beaucoup  de  peine,  ensuite,  à  se 
redresser.  A  ces  remarques,  on  ajoute  encore',  comme  propres  à 
confirmer  la  nature  quadrupède  de  l’homme,  les  histoires  plus 
ou  moins  avérées  d’enfans  sauvages  trouvés  en  différens  lieux, 
courans  sur  leurs  quatre  membres  avec  beaucoup  d’agilité,  à  la 
manière  des  quadrupèdes  au  milieu  desquels  ils  vivaient ,  et 
qui,  rendus  à  la  société,  eurent  tous  plus  ou  moins  de  peine  à. 
s’assujettir  à  marcher  sur  deux  pieds.  Barthez,  auquel  nous- 
renvoyons,  a  rassemblé  les  faits  de  cette  espèce  qui  ont  été 
publiés  ;  on  pourra  les  consulter  dans  cet  auteur  :  Nouvelle  mé¬ 
canique  des  mouvemens  de  ïhomme  et  des  animaux ;  notes  des 
pages  i  et  2.  Carcassonne,  1798,  in  4°-  Mais  les  râisonnemens 
et  J’observation  se  pressent  en  foule  pour  repousser  l’opinion 
que  nous  venons  d’exposer.  D’abord,  on  11’a  jamais  vu  aucune 
société  d’hommes,  quelque  petite,  sauvage  et  isolée  du  reste  du. 
monde  qu’on  l’ait  rencontrée,  assujettie  au  mode  de  station 
quadrupède.  On  ne  pourrait,  en  second  lieu,  assigner,  sui¬ 
vant  la  remarque  de  Jean -Jacques  Rousseau  ( Discours  sur 
l’origine  et  les  fondemens  de  l'inégalité  parmi  les  hommes  , 
note,  3)  aucune  raison  satisfaisante,  ou  même  plausible,  des 
premiers  motifs  qui  auraient  pu  porter  l’homme  ,  naturelle¬ 
ment  quadrupède,  à  se  faire  violence  pour  se  redresser  sur  ses 
deux  pieds.  On  ne  saurait  non  plus  rien  inférer  de  ce  que  le  jeune 
enfant  au  lieu  de  marcher  se  traîne  sur  ses  quatre  membres, 
attendu,  qu’ainsi  que  Rousseau  le  remarque  avec  raison, c’est 
comme  si  l’on  prétendait  que  les  chiens  ne  sont  pas  destinés  à 
se  tenir  sur  leurs  pattes  parce  qu’ils  ne  font  que  ramper,  quel¬ 
ques  semaines  après  leur  naissance.  Il  est  évident  alors  que 
l’ctat  quadrupède  de  l’enfant ,  et  la  reptation  des  petits  chiens  , 
ne  tiennent  qu’au  seul  défaut  de  développement  de  leurs  or¬ 
ganes  de  locomotion ,  et  ces  êtres  ne  sont  simplement  alors  que 
bipèdes  ou  quadrupèdes  imparfaits. 

L’état  naturel  de  la  situation  bipède  reçoit  encore  un  com¬ 
plément  de  preuves  de  tous  les  avantages  qu’assure  à  l’homme 
celte  sorte  d’attitude,  et  desïnconvéniens  nombreux  qui  résul¬ 
teraient  pour  lui  de  la  station  sur  les  quatre  membres.  Dans 
l’état  bipède,  en  effet,  l’homme  debout  et  seulement  soutenu 
32.  3o 
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sur  ses  deux  pieds,  qui  lui  offrent  un  appui  solide  cf  suffisant  y 
embrasse,  sans  effort,  l’horizon  de  sa  vue,  et  jouit  de  l’entière 
liberté  de  ses  bras,  en  même  temps  que  ses  mains,  instrumens 
du  toucher  ,  conservent  toute  la  pureté  d’organisation  que  peut 
réclamer  la  délicatesse  de  ce  sens.  Son  nez,  situé  au-dessus  de  la 
bouclie  ,  pei'met  alors  à  l’odorat  de  recevoir  les  émanations 
odorantes  des  alimens,  et  d’exercer  ainsi ,  comme  on  l’a  dit 
avec  raison,  l’avant- goût  des  saveurs.  Les  bras  maintenus  en 
dehors,  par  la  clavicule,  peuvent  encore,  chez  la  femme,  en 
:parîiculier ,  embrasser  et  rapprocher  avec  facilité  l’enfant  du 
sein  qui  l’allaite, 'et  prolonger,  d’ailleurs,  ainsi ,  les  avantages 
de  l’incubation  maternelle. 

Mais,  d’autre  pari,  dans  l’attitude  quadrupède,,  la  tête  in¬ 
clinée  en  bas  ,  et  que  des  muscles  cervicaux  trop  faibles ,  et 
l’existence  d’un  simple  vestige  de  ligament  cervical  ne  peu¬ 
vent  efficacement  soutenir,  dirige  la  vue  inférieurement  et 
-Smême  un  peu  en  arrière,  et  ôte  à  l’odorat,  place  au  devant 
et  non  plus  audessus  de  là  bouche,  la  faculté  de  recevoir  lès 
émanations  des  alimens.  La  circulation  cérébrale  se  fait  avec 
difficulté,  et  la  déclivité  permanente  de  la  tête  produit  l’étour¬ 
dissement  et  dispose  à  l’apoplexie. Dans  la  station  quadrupède, 
l’épaule,  trop  faible  et  trop  mobile ,  supporte  mal  le  poids  du 
corps  ;  la  tête  de  l’humérus ,  qui  ne  correspond  pas  au  fond  de¬ 
là  cavité  glenoïde  de  l’omoplate  ,  tiraille  et  distend  pénible¬ 
ment  la  partie  supérieure  et  externe  de  la  capsule  fibreuse  de 
l’articulation  scapulo-humérale.  La  main  ,  posée  à  plat  sur  le 
•sol  et  renversée  à  angle  droit  sur  l’avant-bras,  met  l’articula¬ 
tion  radio-carpienne  dans  une  extension  forcée,  difficile  à  sou¬ 
tenir,  et  plus  ou  moins  douloureuse.  La  clavicule ,  tout  à  fait 
inutile  alors,  gêne  sensiblement,  par  son  excès  de  longueur, 
la- progression.  Dans  cette  même  position,  la  poitrine  dirigée 
en  bas  et  les  seins  inclinés  dans  le  même  sens,  cesseraient,  pour 
la  femme  qui  allaite,  de  correspondre  à  son  nourrisson ,  et  le 
manque  de  liberté,  dans  l’usage  desbras  de  celle-ci,  l’empêcherait 
d’attacher  l’enfant  au  sein  maternel.  La  disproportion  de  lon¬ 
gueur  des  membres  inférieurs ,-  comparée  à  celle  des  membres- 
supérieurs  ,  éleverait  vicieusement  le  bassin.  Les  pieds  ne 
pourraient ,  d’ailleur-s'r  correspondre  au  sol  que  dans  la  partie 
de  leur  plante  formée  par  la  face  inférieure  des  phalanges,  ce 
qui, plaçant  les  articulations  métatarso-phalangiennes  des  orteils 
et  tibio-tarsienne  dans  une  torture  violente ,  nous  obligerait, 
•pour  diminuer  une  partie  de  ces  inconvéniens ,  de  poser  les- 
genoux  sur  le  sol  ,  situation  très -douloureuse  pour  les  tégu- 
mens  qui  correspondent  a  la  rotule,  et  qui  ferait  encore  de  la> 
jambe  entière  ainsi  que  du  pied,  non-seulement  un  prolonge¬ 
ment  dépourvu  d’utilité,  mais  encore  un  appendice  très-gênaa£ 
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Et  en  butte  à  toutèsles  inégalités  du  sol.  Toutes  ces  considéra¬ 
tions  reunies,  auxquelles  il  serait  facile  d’en  rattacher  plu¬ 
sieurs  autres  encore ,  tendent  doue  à  prouver,  d’une  manière 
incontestable,  que  lastation  bipède  est  l’état  naturel  de  l’homme. 
L’extrême  difficulté  de  cette  situation  pour  les  animaux  qua¬ 
drupèdes  en  fait  de  plus,. comme  on  sait ,  un  des  attributs  ca¬ 
ractéristiques  de  l’espèce  humaine. 

Mais  revenons  à  la  station  bipède  ,  le  première  et  la  plus~ im¬ 
portante  de  nos  attitudes  immobiles,  et  qui  offre  la  condition 
préliminaire  essentielle  de  tous  nos mouvemens  généraux:  or, 
le  mécanisme  de  cette  situation  exige  que  nous  envisagions 
successivement  les  diverses  circonstances  tant  actives  que  pas¬ 
sives  qui  maintiennent,  de  la  tête  aux  pieds,  dans  un  état  per¬ 
manent  de  fixité,  toutes  nos  articulations  mobiles.  Nous  aurons 
donc  à  examiner  comment  la  tête  est  maintenue  sur  le  rachis, 
comment  le  rachis  ,  chargé  du  poids  de.  la  tête  et  sur  lequel 
pèsent'  encore  les  membres  supérieurs,  pendans  le  long  des 
parties  latérales  du  corps,  forme  un  tout  immobile  qui  trouve, 
dans  le  bassin  une  base  moyenne  de  sustentation.;  comment,  à 
son  tour,  cette  cavité  elle-même  maintient  sa  fixité  entre  la 
colonne  vertébrale  et  les  fémurs  ;  comment  ces  derniers  os , 
chargés  du  poids  de  toutes  les  parties  précédentes,  le  transmet¬ 
tent  aux  tibias,  qui  ,  fixes  dans  l’articulation  du  genou  et  immo¬ 
biles  dans  celle  des  pieds  avec  la  jambe ,  déversent  enfin  média- 
tement  ou  à  l’aide  des  pieds,  sur  le  sol ,  dernière  base  de  sus¬ 
tentation,  la  totalité  du  poids  formé  par  l’ensemble  du  corps. 

i°.  Immobilité  ou  station  de  la  tête  . sur  le  rachis.  La  tête  , 
reposant  sur  l’extrémité  céphalique  de  la  colonne  vertébrale 
à  laquelle  elle  tient  immédiatement  par  la  double  articulation 
des  condyles  de  l’occipital  avec  la  première  vertèbre ,  doit  sa 
fixité  sur  cette  partie  ,  à  la  largeur  des  surfaces  articulaires  des 
condyles  de  l’occipital,  à  leur  disposition  horizontale,  et  à  la  di¬ 
rection  oblique  de  dedans  endehors  et  d’arrière  en  avant  qu’ils 
affectent,  et  qui  agrandit  d’autant  l’étendue  de  l’assise  qu’ils 
offrent  à  la  tête.  Cette  articulation  ,  placée  sur  la  ligne  médiane 
et  assujettie  par  des  liens  articulaires  médiats  et  immédiats 
d’une  manière  très-solide,  ne  permet  à  la  tète  aucun  mouve¬ 
ment  latéral  ;  et  peu  s’en  faut,  comme  l’a  remarqué  Daubenton 
.( Encyclopédie  méthodique,  introduction,  pagexx),  qu’elle 
n’assure  également ,  d’avant  en  arrière  ,  l’équilibre  de  cette  par¬ 
tie  :  on  observe,  en  effet ,  que  bien  qu’elle  soit  plus  rapprochée 
de  l’extrémité  postérieure  du  diamètre  occipito-nasal ,  de  la 
base  du  crâne,  que  de  son  extrémité  antérieure,  cependant  la 
légèreté  spécifique  des  cavités  de  la  face,  comparée  à  la  densité 
et  à  l’cpaisseur  de  la  masse  cérébrale  qui  remplit  la  région  oc¬ 
cipitale  du  crâne,  compense  tellement  cette  disposition  qu’il 
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s'cn  faut  de  très-peu  que  l’état  d’e'quiîibre  ne  soit  maintenu.  On 
sait,  toutefois,  que  le  poids  de  la  tète  l’entraîne  en  avant,  et  l’on 
peut  s’en  convaincre  en  la  voyant,  en  effet,  tomber  dans  ce  sens 
pendant  le  sommeil  ou  dans  la  syncope.  La  fixité  de  la  tête  sur 
la  colonne  vertébrale  exige  donc,  dès-lors,  l’influence  active 
de  la  contraction  des  muscles  postérieurs  du  cou.  L’insuffisance 
de  l’espèce  de  rudiment  de  ligament  cervical  postérieur  qui  existe 
chez  l’homme,  rend,  en  effet,  indispensable  que  les  muscles 
droits,  obliques  (grands  et  petits) ,'  spiénius,  coinplexus  et  tra¬ 
pèze,  qui  remplissent  les  fosses  occipitales  externes  et  la  légion 
cervicale  postérieure  de  l’épine,  soient  dans  une  action  conti¬ 
nuelle  et  simultanée,  pour  maintenir  la  tête  dans  son  état  d’é¬ 
rection  direct  et  ordinaire.  Aussi  la  permanencede  cette  position 
s'annonce-l-elle  constamment  par  l’espèce  de  douleur  que  cause 
dans  cette  région  la  fatigue  des  muscles  mis  en  action.  Il  con¬ 
vient  de  faire  observer  qu’en-agissant  sur  la  tête  de  manière  à  as¬ 
surer  l’immobilité  des  articulations  de  cette  partie  avec  les  deux 
premières  vertèbres  du  cou,  quelques-uns  de  ces  muscles  con¬ 
tribuent  encore  à  la  station  de  la  région  cervicale  de  la  colonne 
vertébrale. 

i°.  Station  du  rachis.  La  colonne  vertébrale  ,  formée  d’une 
réunion  d’os  épais ,  forts ,  uni?  entre  eux  d’une  manière  intime, 
par  des  ligaroens  extrêmement  solides  et  qui  ne  leur  permettent 
que  de  trèslégers  mouvemens  partiels,  offre,  dans  sou  ensemble, 
la  forme  d’une  sorte  de  pyramide  verticale,  dont  le  sommet  tron¬ 
qué  supporte  la  tête,  et  la  base,  plusoumoinsévasée,  repose  sur 
le  sacrum-,  os  avec  lequel  elle  forme  ,  pour  ainsi  dire,  corps, 
au  moyen  des  liens  ligamenteux  communs  et  propres  qui  unis¬ 
sent  le  corps  de  la  dernière  vertèbre  lombaire  avec  le  sacrum. 
Ces  deux  os  se  correspondent  par  une  surface  articulaire  large  et 
disposée  obliquement  de  haut  en  bas  et  d’arrière  en  avant,  de 
manière  à  favoriser  la  décomposition  du  mouvement  que  la 
colonne  vertébrale  transmet  au  sacrum. 

Le  rachis  présente ,  dans  lés  régions  cervicale,  dorsale  et 
lombaire,  une  triple  courbure  alternative  et  en  sens  opposé, 
qui  agrandit  sensiblement  la  faculté  que  conserve  cette  partie 
dans  son  ensemble,  de  pouvoir  se  porter  d’avant  en  arrière  dans 
uue  certaine  étendue,  sans  pour  cela  que  la  ligne  de  propen¬ 
sion  du  centre  de  gravité  du  corps  soit  exposée  à  dépasser  les 
limites  de  la  base  moyenne  de  sustentation  Offerte  par  le 

La  colonne  vertébrale,  solidement  unie  avec  les  cô tes j  fait 
corps  avec  les  parois  thoraciques,  et  se  trouve  ainsi  médiate- 
mçnt  chargée  du  poids  de  l’épaule  et  des  bras  ,  implantés  sur 
le  thorax ,  en  même  temps  qu’elle  supporte  les  viscères  abdo¬ 
minaux  et  thoraciques  qui  lui  sont  unis  dan?  toute  l’étendugde 
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sa  face  intérieure  :  or ,  on  peut  remarquer  que  eette  pyramide  , 
déjà  chargée  du  poids  de  la  tète  qui  pèse  en  avant,  est  encore 
entraînée  dans  le  même  sens  par  toutes  les  parties  précédentes, 
tandis  qu’en  arrière,  sens  dans  lequel  elle  ne  lient  qu’aux 
seuls  muscles  des  gouttières  vertébrales,  elle  n’a  aucune  es¬ 
pèce  de  contre-poids.  Ainsi  la  colonne  vertébrale,  obéissant 
au  poids  qui  l’entraîne  en  avant  ,  tomberait  infailliblement 
de  ce  côté,  vers  lequel  la  dirige  d’ailleurs  la  propension  na¬ 
turelle  de  la  plupart  de  nos  mouvemens  généraux  et  particu¬ 
liers.  Cependant  ce  résultat  est  prévenu,  et  cette  partie  doit  à 
la  contraction  permanente  des  muscles  épais  et  nombreux  qui 
remplissent  les  gouttières  vertébrales,  de  se  maintenir  droite  et 
immobile,  entre  deux  efforts  égaux  et  opposés,  l’un  passif  et  an¬ 
térieur  que  constitue  la  pesanteur;  l’autre  essentiellement  actif 
et  permanent  dû  à  l’action  musculaire.  Voici  d’ailleurs  quel 
estle  mécanisme  particulier  de  ce  phénomène  très-bien  analysé 
par  Bichat  (  Traité  d’anatomie  descriptive  ,  tome  n  ,  pag.  202. 
Paris,  180a,  in-8°.),  dont  nous  nous  plaisons  à  emprunter  le* 
expressions.  «  La  région  lombaire  de  l’épine  est  d’abord  fixée 
d’une  manière  immobile  sur  le  bassin,  soit  par  les  fibres  du- 
muscle  transversaire  épineux,  qui,  de  l’os  sacrum  et  de  l’apo-  • 
névrose  commune  au  sacro-lombaire  et  au  long  dorsal ,  voué 
aux  apophyses  épineuses;  soit  parcelles  du  long  dorsal ,  qui  se 
portent  aux  apophyses  transverses.  Le  nombre  et  la  force  des  fi¬ 
bres  qui  composent  le  faisceau  commun  lombaire,  assurent 
d’une  manière  puissante  la  fixité  de  celte  portion  lombaire  de 
l’épine  ,  que  la  forme  plus  élargie  des  surfaces  osseuses  favorise  ' 
d’ailleurs  spécialement.  La. fixation  de  la  région  lombaire  de 
l’épine  est  nécessaire,  soit  parce  que  cette  région  supporte  1s 
poids  de  tout  le  tronc  qu’elle  transmet  au  bassin,  soit  parce  que 
ses  vertèbres  fournissent  une  attache  aux  muscles  qui  assujet¬ 
tissent  le  dos. 

La  région  lombaire,  fixée  par  l’action  des  fibres  précédentes,, 
à  laquelle  se  joignent,  dans  les  grands  efforts,  les  fibres  in¬ 
ternes  du  carré  lombaire,  celle  du  psoas,  etc.,  fournit  un  ap¬ 
pui  aux  portions  du  transversaire  épineux  qui  vont  aux  apo¬ 
physes  épineuses  dorsales  inférieures.  Le  bas  de  la  région  dor¬ 
sale  ,  ainsi  rendue  solide ,  devient  h  son  tour  un  appui  qui  offre 
à  la  portion  correspondante  du  transversaire  épineux  le  moyen 
de  fixer  le  haut  de  celte  région,  lequel  devient  à  sou  tour  le 
poiut  immobile  d’où  partent  les  contractions  de  la  portion  de 
ce  muscle  ,  qui  assure  la  station  du  cou.  D’où  l’on  voit  que  la 
série  des  petits  muscles,  qui,  superposés  les  uns  aux  autres, 
forment  le  transversaire  épineux,  ayant  son  premier  point  fixe 
au  bassin  qui  est  immobile ,  agit  successivement  de  telle  ma¬ 
nière  que  chaque  vertèbre  se  trouvé  être  le  point  où  aboutis- 
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sent  les  contractions  d’un  faisceau  inférieur,  et  d’où  partent 
celles  d’un  faisceau  supérieur.  L’action  des  fibres  superficielles 
est  plus  efficace  que  celle  dés  profondes ,  vu  leur  longueur  plus 
grande  ,  et  leur  plus  grand  éloignement  du  point  d’appui. 
Du  conçoit  que  cette  fixation  de  l’e'pine.  par  les  transversaires 
épineux  suppose  leur  contraction  simultanée  dans  laquelle  le 
mouvement  opposé  se  détruit,  le  commun  qui  tend  à  redres¬ 
ser  l’épine  restant  seul. 

Le  long  dorsal,  également  puissant,  produit  le  redresse¬ 
ment  de  deux  manières,  d’abord  il  tend  à  abaisser  successive¬ 
ment  sur  le  bassin  d’où  naît  son  aponévrose  d’insertion  ,  toutes, 
les  apophyses  transverses,  qui  n’obéissent  point  à  cette  action , 
parce  que  le  muscle  de  l’autre  côté  s’y  oppose ,  mais  qui  sont 
fixées  par  elle,en  sorte  que,  tandis  que  le  transversaire  épineux 
retient  l’épine  en  arrière,  celui-ci  la  fixe  sur  les  côtés.  Ensuite 
il  tend  à  déprimer  les  côtes  par  ses  tendons  externes  :  or,1 
celles-ci  étant  assujetties  font  corps  pour  ainsi  dire  avec  les 
vertèbres ,  en  sorte  que  ces  deux  ordres  de  fibres  fixent  éga- 
larnent  l’épine.  Les  apophyses  transverses  dorsales,  rendues 
immobiles  par  lui ,  deviennent  un  point  fixe  qui  favorise  les 
contractions  du  transversaire,  et  par  conséquent  le  redresse¬ 
ment  du  cou. 

Le  muscle  sacro-lombaire  n’agit  immédiatement  que  sur  les 
côtes  qu’il  abaisse;  mais  comme  çës  os  n’ont  en  cet  endroit 
qu’un  mouvement  peu  marqué,  et  qu’ils  font  pour. ainsi  dire 
corps  avec  l’épine,  c’est  snr  celle-ci  que  se  porte  surtout  l’ac¬ 
tion  de  ce  muscle.  Or,  voici  comment  il  agit  :  le  faisceau  épais 
qui  vient  de  la  masse  commune  déprime  d’abord  les  côtes  in¬ 
férieures;  celles-ci,  fixées,  offrent  un  appui  aux  faisceaux 
qui  vont  aux  supérieures,  qui,  à  leur  tour,  sont  fixées.  Ces 
faisceaux  présentent  à  ceux  qui  vont  aux  dernières  vertèbres 
cervicales  un  point  fixe  d’où  part  leur  contraction  ,  pour  assu¬ 
jettir  la  portion  cervicale  de  l’épine.  Il  y  a  donc  ici ,  comme 
dans  le  tranversaire  épineux ,  une  suite  de  mouvemens ,  qur  se 
rapportent  en  dernier  résultat  au  bassin,  dont  l’effet  le  plus 
marqué  estla  fixation  simultanée  de  chaque  partie  latérale  de 
l’épine,  et  où  chaque  pièce  osseuse  est  en  même  temps  terme 
et  origine  de  l’action  musculaire.  » 

Tels  sont  les  nombreux  muscles  qui  assurent  la  station  de  la; 
colonne  vertébrale;  parmi  ceux-ci,  ceux  qui  agissent  immé¬ 
diatement,  et  qui  ont  le  plus  d’efficacité,  s’insèrent  aux  apo¬ 
physes  épineuses  des  vertèbres.  Leur  action,  d’autant  plus  éner-, 
giquè  qnleljc  se  passe  plus  .loin  du  centre  de  mouvement ,  a 
pour  effet  de  convertir  chaque  vertèbre  en  un  levier  du  pre¬ 
mier  genre,  dont  la  résistance,  placée  en  avant',  est  représentée 
par  le  poids  du  corps,  la  puissance  située  en  arrière, dtl'extrémité: 
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de  l’apopliyse  épineuse  et  le  centre  de  mouvement,  daus  les 
apophyses  articulaires  de  chaque  vertèbre.  Or,  dans  cette  dis¬ 
position,  la  puissance  musculaire  tend  continuellement  à  im¬ 
primer  à  chaque  vertèbre  un  mouvement  de  bascule,  qui  e'ie- 
vèrait  son  corps  ,  et  abaisserait  son  apophyse  épineuse,  et  elle 
s’oppose  dès-lors  au  mouvement  en  sens  opposé  que  le  poids 
de  la  tête  et  celui  des  viscères  abdominaux  et  thoraciques  de¬ 
vraient  imprimer  aux  mêmes  os.  Mais  ces  deux  forces  opposées 
se  faisant  équilibre ,  aucun  mouvement  n’a  lieu ,  et  le  corps  de 
chaque  vertèbre  demeure  dans  son  assise  horizontale,  ce  qui 
maintient  dès-lors  l’état  de  station  de  la  colonne  vertébrale, 
produit  de  leurs  divers  assemblages.  Remarquons  qu’entre  ccs 
deux  efforts  opposés ,  l’un ,  antérieur  et  passif ,  agit  continuel¬ 
lement  à  notre  insu  ,  et  que  l’autre,  situé  en  arrière ,  et  produit 
de  la  contraction  volontaire,  ne  peut  être  soutenu  trop  long¬ 
temps  sans  entraîner  un  sentiment  de  fatigue  d’autant  plus 
grand  que  l’effort  est  lui-même  plus  permanent.  C’est  ainsi  que 
l’attitude  qui  nous  occupe  produit  bientôt  en  effet,  lorsqu’elle 
est  prolongée  saus  alternative,  un  sentiment  réel  de  fatigue  qui  se 
fait  particulièrement  ressentir  dans  la  région  lombaire,  qui 
est.,  comme  nous  l’avons  vu,  celle  où  se  passe  le  plus  grand 
effort  des  muscles  érecteurs  de  l’épine.  Aussi  supporte-t-on 
d’autant  mieux  la  station  ,  que  l’on  prend  la  précaution  de  se' 
soutenir  les  reins  à  l’aide  d’une  ceinture  plus  ou  moins  serrée. 
Barthez  {ouvrage  cité ,  page  g)  fait  remarquer  à  ce  sujet  tous 
les  avantages  connus  de  cette  pratique,  tant  chez  les  anciens 
que  chez  les  modernes. 

3°.  Station  du  bassin.  Le  bassin ,  formé  d’os  larges  réunis 
entre  eux  d’une  manière  très-solide ,  et  qui  ne  leur  permet  que 
des  mouvemens  tout  à  fait  insensibles  ,  chargé  postérieurement 
de  tout  le  poids  du  corps ,  que  la  colonne  vertébrale  transmet 
au  sacrum ,  déverse  en  avant  celui-ci  sur  l’un  et  l’autre  fémur 
qu’embrassent  les  cavités  cotyloïdes  des  os  des  îles.  Dans  cette 
transmission  de  mouvement,  l’obliquité  du  bassin,  par  rapport 
à  la  direction  des  fémurs  qui  est  presque  verticale ,  rend  çelte- 
cavité  le  siège  d’une  décomposition  de  mouvement  proportion¬ 
née  à  l’inclinaison,  qui  esta  peu  près,  suivant  la  remarque  de 
Bichat  (ouvrage  cité ,  tome  i,  page  179),  de  trente-cinq  à  qua- 
rame  degrés  supérieurement ,  où  il  est  aisé  de  l’estimer  par- 
l’angle  que  ferait  le  diamètre  sacro-pubien  du  détroit  supérieur 
du  bassin  avec  une  ligne  tracée  dans  la  même  direction ,  mais 
par  un  plan  horizontal  qui  passerait  au  niveau  de  l’articula¬ 
tion  sacro-vertébrale.  Suivant  Barthez  (ouvrage  cité,  note  de 
la  page  17  ) ,  on  juge  bien  encore  de  l’obliquité  plus  ou  moins 
grande  du  bassin,  par  la  grandeur  de  l’angle,  qu’un  plan 'pa¬ 
rallèle  à  l’os  sacrum  ,  et  qui  passe  p.ar  les  têtes  des  fémurs ,  fait 
avec  l’axe  de  ces  mêmes  os. 
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Les  articulations  du  bassin ,  et  notarqment  les  articulations 
sacro-iliaques,  se  trouvent  resserrées  de  manière  à  augmenter 
la  solidité  de  cet  assemblage  par  la  pression  considérable  que 
la  colonne  vertébrale  transmet  immédiatement  à  l’os  sacrum, 
qui ,  plus  ou  moins  poussé  de  haut  eu  bas,  s’enclave  en  manière 
rlc  coing  entre  les  os  des  îles  avec  lesquels  son  union  devient 
en  effet  d’autant  plus  intime  qu’il  se  trouve  chargé  d’un  plus 
grand  poids. 

Remarquons  à  ce  sujet  que  les  observations  de  Ruysch  et  de 
Monro,  vérifiées  depuis  par  tous  les  praticiens,  ont  bien  cons¬ 
taté,  toute  l’importance  de  la  fixité  des  articulations  du  bassin 
pour  la  station.  On  sait  en  effet  que  le  relâchement  des  sym¬ 
physes,  sacro-iliaques  à  la  suite  d’accouchemens  laborieux, 
fait  craindre  aux  femmes  sur  lesquelles  il  se  montre  ,  qu’au 
moindre  mouvement  leur  corps  ne  s’écroule  enLre  leurs, 
hanches. 

Le  bassin  remplit  encore  un  autre  usage,  qui  est  d’offrir  à 
la  ligne  de  propension  du  centre  de  gravite  du  tronc  une  base 
immédiate  de  sustentation.  Cette  base  moyenne,  ou  intermé¬ 
diaire  à  celle  que  présente  le  sol ,  se  mesure  d’avant  en  arrière 
par  l’intervalle  qui  sépare  le  plan  vertical  dans  lequel  se  trou¬ 
vent  les  fémurs,  de  celui  qui  correspond  en  arrière  à  l’union 
du  sacrum  avec  le  rachis.  Cette  disposition  est  très-favorable  à 
la  station  ,  en  ce  qu’elle  permet  au  tronc  une  inflexion  anté¬ 
rieure  assez  étendue ,  et  à  laquelle  son  propre  poids  et  tous  nos 
mouvemens  généraux  ,  le  portent  sans  cesse.  Autrement,  il  eût 
fallu,  sotis  peine  d’entraîner  la  chute  du  corps  en  avant,  que 
la  colonne  vertébrale,  continuellement  et  forcément  redressée 
ou  portée  eu  arrière,  ne  se.  fût  jamais  éloignée  de  Ja  direction 
verticale.  Aussi  voit-on  le  rétrécissement  plus  ou  moins  marqué 
de  cette  base  de  sustentation  ,  produit  d’une  très-grande  obli¬ 
quité  du  bassin,  ainsi  qu’on  l’observe  chez  les  jeunes  enfans  , 
rendre  la  station  prolongée  plus  ou  moins  difficile  a  suppor¬ 
ter,  et  les  chutes  en  avant  des  plus  fréquentes,  tant,  en  elfet , 
il  est  difficile  alors  de  maintenir  avec  quelque  constance  la 
colonne  vertébrale  et  le  tronc  ,  assez  redressés  pour  que  le 
centre  de  gravité  ne  dépasse  pas  antérieurement  les  bornes 
étroites  de  la  cavité  pelvienne.  Remarquons  que  c’est  encore  la 
même  disposition,  c’est-à-dire  l’extrême  obliquité  du  bassin 
chez  les  quadrupèdes,  qui  rendant  presque  nulle  la  base  de 
sustentation  que  cette  cavité  offre  au  tronc,  devient  l’une 
des  principales  causes  de  l’impossibilité  où  sont  ces  animaux  de 
se  maintenir  dans  la  situation  bipède  pour  peu  qu’elle  soit  pro¬ 
longée. 

Le  poids  dont  la  colonne  épinière  charge  le  sacrum ,  décom¬ 
posé  comme  nous  l’avons  dit  par  le  fait  de  l’obliquité  du  ba»« 
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sin ,  est  transmis  latéralement  par  les  os  des  îles  à  l’an  et  a  l’au¬ 
tre  fe'mur,  que  reçoivent  et  soutiennent  les  cavités  cotyloïdes; 
celles-ci,  creusées  et  profondes,  embrassent  en  grande  partie 
les  têtes  de  ces  os,  que  des  liens  ligamenteux  très-forts  et  des 
muscles  nombreux  y  fixent  avec  beaucoup  de  solidité.  La  forme 
sphérique  de  ces  cavités  et  des  extrémités  osseuses  qui  y  cor¬ 
respondent  ,  ne  nuit  pas  autant  qu’on  l’a  dit  à  la  fixité  des 
rapports  de  ces  os,  attendu  que,  l’articulation  étant  double, 
et  tout  mouvement  du  bassin  de  droite  à  gauche  étant  dès-lors 
impossible,  la  rotation  qu’on  a  crainte,  ne  saurait  avoir  lieu. 
Il  n’en  est  pas  ainsi  dans  la  station  sur  un  seul  pied ,  situation 
dans  laquelle  en  effet  les  efforts  musculaires  les  plus  difficiles 
à  soutenir,  deviennent  nécessaires  pour  prévenir  la  production 
alors  si  facile  du  mouvement  de  rotation  dont  il  s’agit. 

Le  bassin  faisant  corps  avec  la  colonne  vertébrale,  dont  la 
tendance  à  se  porter  en  avant  est  si  marquée,  celui  ci  partage 
la  même  disposition;  aussi,  tandis  que  l’on  voit  les  seuls  mus¬ 
cles  iliaques  et  psoas  destinés  k  le  fléchir  ou  à  le  ramener  en 
avant,  s’il  a  été  porté  en  arrière,  on  rencontre  postérieurement 
l’énorme  masse  des  muscles  fessiers,  dont  le  développement 
ou  l’étendue  forme  comme  le  caractère  propre  de  l’espèce  hu¬ 
maine,  et  qui  s’oppose  avec  efficacité  à  tout  mouvement  de 
flexion  du  bassin  sur  les  cuisses.  Ces  muscles,  insérés  sur  la 
partie  postérieure  des  fémurs  qui  leur  offrent  un  point  d’ap¬ 
pui,  agissent  en  effet  sur  les  crêtes  et  les  fosses  externes  d  e  l’os  des 
îles  ,  suivant  la  meilleure  disposition  mécanique  pour  mainte¬ 
nir  l’érection  de  la  cavité  qui  nous  ocfcupe,  et  contrebalancer 
la  tendance  naturelle  du  tronc  k  se  porter  k  en  avant. 

4°.  Station  des  membres  inférieurs.  A.  Station  des  cuisses  sur 
le  bassin.  Les  fémurs  chargés  du  poids  du  corps  qu’ils  reçoivent 
du  bassin  pour  le  transporter  sur  les  jambes,  offrent  plusieurs 
dispositions  favorables  k  cet  usage:  i°.  ces  os  cylindroïdes  et 
placés  debout,  résistent  entièrement  à  la  manière  de  colonnes 
verticales;  a0,  écartés  l’uu  de  l’autre  par  tout  l’espace  qui  sépare 
la  cavité  cotyloïde  d’un  côté  de  celle  du  côté  opposé,  ils  agran¬ 
dissent  d’autant  en  travers  la  base  de  sustentation  du  corps; 
3°.  l’obliquité  de  leur  col  par  rapport  k  l’axe  de  leur  corps 
augmente  encore  cet  écartement,  et  produit  d’ailleurs  une  dé¬ 
composition  de  mouvement  qui  allège  d’autant  l’effort  qu’ils 
supportent;  4°*  les  têtes  de  ces  os,  dirigées  en  haut,  correspon¬ 
dent  dans  ce  sens  k  la  partie  de  la  cavité  cotyloïde  que  sur¬ 
montent  et  fortifient  l’éminence  iléo-pectiné  et  l’épine  ilia¬ 
que  antérieure  et  inférieure,  tandis  qu’elles  trouvent  hors  de- 
celte  cavité ,  et  dans  le  même  sens ,  un  point  d’appui  également 
solide  dans  Je  ligament  orbiculaire  de  j’arliculaticn  auquel 
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se  joint  l’épais  faisceau  fibreux  accessoire  qui  vient  de  celte 
dernière  e'minence.  Le  ligament  interavticulaire  alors  tendu  , 
augmente  encore  la  solidité  des  rapports  du  fémur  avec  l’os 
des  îles j  5°.  enfin,  la  forme  légèrement  arquée,  convexe  en 
avant  et  concave  en  arrière,  qu’affectent  ces  os,  agrandit  dans 
le  premier  sens  la  base  qu’ils  offrent  à  la  ligne  de  propension 
du  centre  de  gravité,  et  sert,  dans  le  second ,  à  loger  les  mus¬ 
cles  épais  et  nombreux  qui  appartiennent  à  cette  région  de  la 

Quoique  nous  ayons  déjà  dit,  en  nous  occupant  du  bassin  , 
comment  cette  cavité  faisait  un  tout  immobile  avec  les  fémurs , 
au  moyen  de  l'action  des  muscles  propres  à  prévenir  les  mou- 
vemens  de  flexion  et  d’extension  des  articulations  iléo-fémora- 
les,  nous  ajouterons  encore  que  l’immobilité  de  la  tête  du  fémur, 
dans  la  cavité  cotyloïde  de  l’os  des  îles,  iest  surabondamment 
assurée  par  les  divers  muscles,  qui ,  partis  du  fémur  ou  même 
de  l’extrémité  supérieure  de  la  jambe ,  vont  se  fixer  en  avant 
et  en  arrière  du  bassin,  ainsi  qu’on  le  voit,  dans  le  premier 
sens,  pour  le  droit  antérieur  delà  cuisse,  lepectiné,  le  cou¬ 
turier,  etc.;  et,  dans  le  second ,  à  l’égard  des  trois  muscles 
longs  et  robustes  insérés  à  la  tubérosité  ischiatique. 

B.  Station  de  la  jambe  sur  la  cuisse.  Le  tibia,  situé  verti¬ 
calement,  ainsi  que  le  fémur,  reçoit  de  ce  dernier  le  poids  du 
corps,  qu’il  transmet  au  pied  au  moyen  de  son  articulation 
avec  l’astragale.  Cet  os,  uni  en  dehors  avec  le  péroné,  est  le 
seul  qui  serve  efficacement  à  la  station  ;  le  péroné,  sans  rap¬ 
port  avec  le  fémur  y  restant  étranger  par  lui-même,  et  ne 
contribuant  dès-lors  à  cette  fonction  qu’en  servant  à  l’implan¬ 
tation  de  divers  muscles,  et  notamment  des  muscles  péroniers, 
essentiellement  destinés  comme  on  sait  à  assurer  la  rectitude 
du  pied  en  l’empêchant  de  se  tourner  en  dedans,  sens  dans  le¬ 
quel  sa  courbure  le  laisse  en  effet  dépourvu  d’appui. 

Mais  il  convient  sans  douté  de  rapporter  à  la  jambe  le  ge¬ 
nou  qui  la  commence  en  haut,  et  par  conséquent  la  rotule 
qui  complette  cette  jointure,  et  que  l’on  peut  envisager 
comme  une  dépendance  du  tibia  ,  auquel  elle  est,  en  effet, 
des  plus  fortement  unie  par  un  ligament  très-épais  incapable 
de  se  rompre  et  de  s’étendre.  Cette  grande  articulation,  dans 
laquelle  le  tibia  offre  une  large  surface  horizontale,  corres¬ 
pondante  au  double  condyle  du  fémur ,  par  l’intermède  d’un 
fibro -cartilage  qui  multiplie  les  points  de  contacts  de  ces  deux 
os ,  est  solidement  assujettie  d’ailleurs  par  plusieurs  ligamens. 
Parmi  ces  derniers,  ceux  que  l’on  nomme  croisés  remplissent 
en  commun  l’usage  important  de  borner  le  mouvement  d’ex¬ 
tension  de  la  jambe,  précisément  au  point  même  où  la  direc¬ 
tion  de  celle  partie  se  confond  avec  celle  de  la  cuisse. 
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Le  poids  du  corps  uniformément  partage'  entre  les  deux 
jambes  sur  lesquelles  il  presse  directement,  n’offre  aucune  ten¬ 
dance  ou  propension  aux  mouvemens  latéraux  ,  ou  de  côté  , 
et  nous  venons  de  dire  que  les  ligamens  croisés  de  l’articula¬ 
tion  tibio  fémorale, -qui  est  alors  étendue,  s’opposaient  à  toute 
nouvelle  extension;  ainsi,  pour  concevoir  l’entière  fixité  du 
genou,  il  ne  reste  donc  qu’à  expliquer  comment  les  muscles 
agissent  pour  empêcher  le  mouvementde  flexion  de  cette  articu¬ 
lation.  Or ,  le  muscle  triceps  de  la  cuisse  ,  et  le  droit  antérieur 
de  cette  région,  insérés  audevant  du  tibia  par  l’intermède  de 
la  rotule  ,  en  se  contractant ,  tiennent  la  jambe  fixement  éten¬ 
due  sur  la  cuisse,  ou  s’opposent  à  tout  mouvement  en  arrière 
ou  de  flexion  des  fémurs.  La  rotule ,  qui  sert  alors  à  trans¬ 
porter  plus  antérieurement  la  direction  de  l’action  muscu¬ 
laire,  et  à  l’éloigner  d’autant  de  celle  des  fémurs  ,  rend  à  ce 
sujet  cette  action  beaucoup  plus  efficace. 

C.  Station  des  jambes  sur  les  pieds.  Les  tibias,  qui,  sous 
le  rapport  de  la  solidité  ,  constituent  essentiellement  la  jambe, 
chargés  par  les  fémurs  du  poids  du  corps ,  le  déversent  immé¬ 
diatement  sur  le  pied  correspondant  avec  lequel  l’un  et  l’au- 
tredoivent  former  un  tout  immobile.  Ces  os,  unis  en  dehors  avec 
le  péroné,  qui  en  dépasse  inférieurement  le  niveau,  offrent  , 
à  l’aidé  de  ce  dernier,  une  surface  articulaire  profonde  qui  enrt 
brasse  l’astragale  en  manière  de  mortaise,  et  qui  doit  à  celte 
disposition,  à  celle  des  liens  ligamenteux  qui  l’unissent  au. 
tarse  ,  ainsi  qu’à  la  saillie  des  malléoles  ,  de  n’avoir  que  des 
mouvemens  latéraux  très-bornés,  tandis  que  ceux  d’avant  en 
arrière  ou  dé  flexion  et  d’extênsion  y  jouissent  d’une  grande 
étendue  :  or,  les  muscles  extenseurs  et  fléchisseurs  du  pied  sur 
la  jambe,  situés  en  devant  et  en  arrière  de  cette  partie,  et 
simultanément  contractés,  prenant  leur  point  d’appui  sur  le 
pied  ^préalablement  fixé  au  sol  par  le  poids  du  corps  ,  agissent 
à  la  fois  sur.le  tibia ,  mais  de  manière  à  ce  que  celui-ci  reste  né¬ 
cessairement  en  équilibre  on  sans  mouvement  entre  les  deux  ef¬ 
forts  égaux  et  contraires  qu’ils  produisent.  Les  muscles  péro¬ 
niers  ,  principalement  le  long  péronier  latéral,  empêchent, 
d’ailleurs,  comme  on  sait,  la  jambe  qu’ils  retiennent  en  dehors 
de  s’incliner  en  dedans,  sens  dans  lequel. la  station  du  pied 
trouve  en  effet  moins  d’appui  qu’en  dehors.  Mais  cet  usage 
devient  surtout  remarquable  dans  l’attitude  sur  un  seul  pied, 

Cependant,  le  pied  articulé  à  angle  droit  avec  la  jambe ,  et 
formant  avec  elle  un  tout  immobile,  offre  plusieurs  disposi¬ 
tions  dignes  de  remarques,  et  qui  concourent  à  le  rendre  pro¬ 
pre  à  transmettre  sûrement  et  de  la  manière  la  plus  favorable 
au  sol  sur  lequel  il  repose ,  tout  je  poids  du  corps,  qui  vient  cri 
dernière  analyse  se  perdre  sur  ce  dcinier  :  r?.  cet  ageut  de  stu- 


4,6  STA  I 

tion  reçoit!,  en  effet,  l’impulsion  que  lui  communique  le  tibia 
dans  sa  partie  la  plus  solide  et  la  plus  résistante,  celle  que 
forment  en  arrière  les  os  du  tarse ,  qui ,  par  leur  mode  d’union 
réciproque,  offrent  comme  un  tout  inséparable,  entre  chaque 
partie  duquel  se  partage  uniformément  le-mouvement.  Le  cal¬ 
canéum  seul ,  en  arrière  ,  ce  même  ôs  et  le  cuboïde  en  arrière 
et  en  dehors,  appujant  presque  immédiatement  sur  le  sol ,  y 
déversent  directement  Une  partie  du  mouvement  qu’ils  reçoi¬ 
vent  de  l’astragale,  tandis  que  le  scaphoïde,  les  trois  cunéi¬ 
formes  ,  et  même  le  cuboïde,  transportent  l’autre  partie  sur  les 
os  du  métatarse,  par  lesquels  ce  mouvement  s’étend  aux  pha¬ 
langes  des  orteils,  qui,  de  leur  côté,  le  déversent  médiatement, 
enfin,  sur  les  portions  du  sol  qui  leur  correspondent ;  2°.  on 
Voit,  suivant  la  remarque  de  Bichat  (  ouvr.  cité ,  1. 1,  p.  302  )  , 
({uê  la  solicité  du  pied,  envisagée  dans  chacune  de  ses  parties, 
y  correspond  précisément  à  l’effort  qu’elle  doit  supporter. 
C’est  ainsi  qu’eu  arrière,  ou  le  pied  repose  principalement  sur 
le  sol  par  son  bord  externe ,  c’est  de  ce  même  côté  qu’on  ren¬ 
contre  le  calcanéum  et  Je  cuboïde,  tandis  qu’en  dedans  ce 
sont  des  parties  molles  qui  correspondent  seules  au  vide  laissé 
parla  voûte  du  pied.  En  avant,  c’est  tout  le  contraire,  Je  pied 
s’appuyant  surtout  par  sa  partie  interne,  se  trouve  formé  dans 
ce  sens  par  le  premier  os  du  métatarse,  et  par  le  gros  orteil, 
qui  sont  éminemment  solides  et  résistons  ,  tandis  que  le  côté 
externe  ,  qui  supporte  beaucoup  moins  d’effort ,  se  montre  en 
conséquence  plus  ou  moins  faible  et  aminci  ;  5".  l’espèce  de 
voûte  à  double  courbure,  d’avant  en  arrière  et  de  droite  à 
gauche ,  qu’affectent  les  pieds ,  est  encore  une  disposition  très- 
favorable  à  la  station,  non  que  cette  partie  résiste,  alors  au 
poids  du  corps  à  la  manière  des  voûtes ,  comme  on  l’a  fausse¬ 
ment  prétendu,  puisque  ce  n’est  pas  au  sommet,  niais  bien 
en  arrière  de  cette  voûle  que  le  pied  s’unit  avec  la  jambe, 
mais  parce  que ,  d’une  part ,  cet  organe ,  revêtu  ,  du  côté  de  sa 
concavité,  de  muscles  intrinsèques ,  s'adapte  mieux  au  sol , 
dont  il  saisit  les  inégalités,  tandis  que,  de  l’autre,  il  éprouve, 
en  cédant  au  poids  du  corps,  un  léger  affaissement,  qui  l’al¬ 
longe  d’une  manière  marquée ,  et  que  l’on  ressent  très  bien 
suivant  la  remarque  de  Camper,  lorsqu’on  porte  des  souliers 
dont  la  longueur  ne  dépasse  pas  un  peu  celle  du  pied  lui- 
même;  4°.  l’élargissement  progressif  d’arrière  en  avant  que 
présente  la  forme  du  pied  ,  offre  encore  l’avantage  d’agrandir 
antérieurement  la  base  de  sustentation,  et  l’union  delà  jambe 
avec  le  pied,  qui  se  fait  plus  ou  moins  près  de  la  partie  pos¬ 
térieure  de  celui-ci,  laisse  également  au  centre  de  gravité  du 
corps  ,  d’autant  plus  de  latitude  en  avant  pour  correspondre 
à  la  base  de  sustentation,  que  les  pieds  dépassent  davantage  le 
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niveau  de-  l’articulation  libio-tarsienne;  5°.  les  pieds  longs  et 
larges  plus  ou  moins  naturellement  aplatis  ,  interceptant  une 
plus  grande  base  de  sustentation  ,  ajoutent  à  la  solidité  de  la 
station.  Il  en  est  encore  ainsi  du  degré  médiocre  et  naturel 
d’écartement,  dans  lequel  ils  doivent  se  trouver. 

D.  Un  problème  diversement  résolu  par  Parent ,  Barthez 
etBichat,  consiste  à  déterminer  laquelle  des  trois  directions 
parallèle,  oblique,  en  dehors  et  oblique  en  dedans,  que  les 
deux  pieds  peuvent  affecter  entre  eux,  doit  paraître  la  plus 
favorable  a  la  station.  Parent  (  Essais  et  recherches  de  mathé¬ 
matiques,  tonn  rii,  pag.  355  etsuiv.)  a  avancé  que  le  trapèze 
de  sustentation  avait  le  plus  d’étendue,  et  que  la  station  de¬ 
vait  présenter  dès-lors  le  plus  de  solidité,  lorsque  les  pieds 
étaient  obliquement  dirigés  en  avant  et  en  dehors.  Les  calculs 
de  Parent,  rectifiés  par  Barthez ,  portent  pour  la  meilleure 
condition,  à  38  degrés  56  minutes  ,  l’ouverture  de  l’angle  que 
les  pieds  doivent  alors  former,  et  qui  résulterait  de  la  réunion 
de  leurs  axes  prolongés  vers  les  talons.  Parent  dit  que  les 
peuples  du  Nord,  qui  marchent  continuéllcment  sur  la  glace 
et  sur  le  verglas,  portent  leurs  pieds  en  dehors,  tandis  que 
ceux  des  pajs  chauds ,  les  dirigent  dans  le  sens  contraire.  Bar¬ 
thez  regarde  celte  observation  comme  extrêmement  douteuse, 
et  il  avance  que  l'opinion  de  Parent  n’est  vraie  que  pour  les 
hommes  chez  qui  l’habitude  a  donné  plus  de  facilité  et  de 
constance  aux  efforts  des  muscles  abducteurs  des  pieds,'  que 
ces  muscles  n’en  ont  dans  l’état  naturel  :  aussi  pense-t-il 
(oimr.  cite',  pag.  24 )  que  la  position,  qui  semble  être  partout 
la  plus  naturelle  à  l’homme,  est  d’avoir  les  pieds  tournés  en  de¬ 
dans  ,  comme  on  le  voit ,  par  exemple,  dans  les  enfans  et  chez 
les  habitans  dé  la  campagne.  Mais  Bichat  ( ouvr.  cite',  tom.  .1, 
pag.  4‘?)i  3U  sentiment  duquel  nous  nous  rangeons ,  n’adopte 
ni  l’une  ni  l’autre  de  ces  opinions,  et  voici  pourquoi  :  la 
pointe  du  pied  ne  peut  pas  être  tournée  en  dehors'ou  en  de¬ 
dans  ,  et  le  talon  eu  sens  opposé,  dit  en  effet  cet  auteur,  sans 
qu’à  la  vérité  la  base  de  sustentation  n’acquière  plus  d’éten¬ 
due  transversale;  mais,  en  même  temps,  elle  perd  inévitable¬ 
ment  de  sa  longueur.  Or,  ce  n’est  pas  latéralement  que  le 
corps  chancèle  dans  la  station  ;  c’est  en  devant  que  la  chute 
tend  à  s’opérer,  à  cause  du  poids  des  viscères  pectoraux  et 
gastriques  :  c’est  doiic  dans  ce  sens  qu’il  faut  que  la  base  de 
sustentation  ait  leplus  d’étendue,  or  c’est  bien  la  direction 
parallèle  qu’affectent  les  deux  pieds  entre  eux,  qui  fournit 
éminemment  cet  avantage.  D’ailleurs,  dans  cette  situation, 
toutes  les  parties  sont  également  relâchées  ;  tandis  que  dans  les 
deux  antres,  la  partie  antérieure  delà  capsule  du  fémur,  ou  la 
partie  postérieure  se  trouve  extrêmement  tendue.  Suivant,  en 
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effet,  que  la  pointe  du  pied  est  en  dehors  ou  est  en  dedans,  l’ar¬ 
ticulation  iléo  fémorale  est  vraiment  alors  dans  une  position 
forcée  qu’elle  ne  peut  soutenir  qu’avec  un  effort  plus  graud  des 
muscles.  Les  usages  sociaux,  ajoute  Bichat ,  peuvent  influer  et 
influent  sans  doute  souvent  sur  la  direction  du  pied,  mais  la 
nature  nous  indique  celle-là. 

Telle  est.  la  station  bipède  qui  exige,  ainsi  que  nous  l’avons 
déjà  dit,  non-seulement  une  série  de  dispositions  passives  des 
plus  favorables  de  la  part  des  os  et  des  jointures,  mais  encore 
une  succession  d’actions  musculaires  non  interrompues,  et 
dès-lors  plus  ou  moins  fatigantes,  depuis  la  tête  jusqu’aux 
pieds  :  les  muscles  érecteurs  de  la  tête,  ceux  de  l’épine  du 
dos,  les  muscles  fessiers  et  ceux  des  mollets,  qui  sont  princi¬ 
palement  mis  alors  en  action,  sont,  comme  on  sait,  ceux  dans 
Jes  régions  desquels  nous  souffrons  le  plus  lors  de  la  prolon¬ 
gation  de  cette  attitude. 

Une  circonstance  importante  diminue, au  resté,  en  partie  les 
inconvéniens  attachés  à  l’état  permanent  de  la  contraction  mus¬ 
culaire  qu’exige  la  station;  c’est  une  sorte  de  relâchement  alter¬ 
natif  de  la  plupart  des  muscles  qui  concourent  à  cette  action , 
relâchement  qui ,  sans  nuire  à  l’effet  général  qu’offre  cette  alti¬ 
tude  ,  repose  néanmoins  les  muscles  mis  en  action.  C’est  ainsi 
que,  pour  la  tête  en  particulier,  et  plus  sensiblement  encore 
pour  cette  partie  réunie  à  la  colonne  vertébrale,  il  est  facile  de 
se  convaincre  que,  dans  l’étal  apparent  de  station.le  plus  parfait, 
de  légers  mouvemens  entraînent  successivement  la  tête  en  avant 
et  en  arrière,  à  droite  et  à  gauche  :  le  corps  qui  paraît  le  plus 
d’aplomb  présente  d’ailleurs  encore  la  même  disposition  par 
rapport  au  bassin.  On  peut  faire  avec  facilité  la  remarque  des 
mouvemens  que  nous  indiquons  dans  les  salles  de  spectacles , 
sur  les  personnes  réunies  dans  les  parterres  où  les  specta- 
tateurs  se  tiennent  debout  ;  a  l’égard  des  extrémités  inférieures  , 
ou  observe  également  qué  le  poids  du  corps  se  balance  alter¬ 
nativement  d’un  membre  sur  l’autre,  ét  que,  tandis  que  l’un 
de  ceux-ci  supporte  tout  l’effort,  l’autre,  sans  quitter  le  sol, 
se  place  naturellement  dans  un  léger  état  de  flexion  de  toutes 
les  jointures,  et  par  conséquent  de  relâchement  des  muscles 
extenseurs. 

§.  il.  Variétés  de  la  station  bipède.  Les  âges,  les  sexes, 
l'état  de  grossesse ,  les  habitudes  de  la  vie ,  apportent  à  la  sta¬ 
tion  quelques  modifications  que  nous  allons  successivement 
examiner  d’une  manière  sommaire. 

A.  Sous  le  rapport  des  âges,  on  sait  que,  dans  la  tendre  en¬ 
fance,  la  station  est  tout  à  fait  impossible,  ou  que,  si  elle 
vient  à  avoir  lieu ,  elle  ne  subsiste  que  par  un  état  d’effort 
très-momentané  et  qui  rend  d’ailleurs  cette  position  tout  à  fait 
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chancelante.  Un  grand  nombre  de  causes  rendent ,  eh  effet ,  cet 
âge  inhabile  à  se  tenir  debout;  la  tête,  proportionnellement 
plus  développée  et  plus  pesante  que  dans  les  autres  époques  de  là 
vie,  tend  manifestement  d’autant  plus  à  se  porter  en  avant 5 
les  musqles  électeurs  de  cette  partie,  pâles  et  comme  mucila- 
gineux,  sont  incapables  d’en  opérer  le  redressement;  l’épine 
du  dos,  presque  droite  et  privée  dès-lors  des  trois  courbures 
alternatives  qu’elle  présente  chez  l’adulte ,  est ,  par  cela  même, 
bien  moins  propre  à  conserver  son  équilibre;  le  défaut  de  dé¬ 
veloppement  et  de  consistance  des  apophyses  épineuses  des 
vertèbres,  joint  à  l’état  d’imperfection  des  muscles  déjà  indi¬ 
qué  ,  rendent  tout  à  fait  impossible  le  redressement  de  l’épine  , 
dont  la  tendance  naturelle  à  se  porter  en  avant  est  encore  aug¬ 
mentée  par  la  prédominance  marquée  du  poids  des  viscères 
abdominaux  et  thoraciques;  l’extrême  obliquité  du  bassin 
efface,  pour  ainsi  dire,  encore  l’espace  qui  sert  de  base 
moyenne  de  sustentation  au  tronc,  ou  rétrécit  tellement 
d’avant  en  arrière  les  dimensions  de  cette  base,  que  la  ligne 
de  propension  du  centre  de  gravité  ne  trouvant  plus  d’appui 
dans  ce  sens,  occasione  nécessairement  la  chute  du  corps  en 
avant  :  d’autre  part,  les  cavités  cotyloïdes  de  l’os  des  îles,  peu 
profondes  et  encore  gélatineuses,  sont  incapables  d’offrir  aux 
fémurs  un  point  d’appui  assez  résistant;  ces  os,  eux-mêmes 
très-peu  arqués  en  devant,  dont  le  col  redressé  sur  le  corps  de 
l’os  lait  avec  celui-ci  un  angle  très-obtus ,  offrent  par  là  moins 
d’e'carternent  transversal ,  et  diminuent  encore  ainsi,  de  ce  côté, 
la  base  de  sustentation. 

Les  tibias  encore  cartilagineux  à  leurs  extrémités,  et  sou¬ 
tenus  par  un  tarse  non  ossifié,  et  un  pied  court  et  sans  consis¬ 
tance  ,  sont  incapables  de  résister  au  poids  du  corps.  L’imper¬ 
fection  des  muscles  des  fesses,  des  extenseurs  de  la  jambe,  des 
muscles  du  mollet  ou  des  extenseurs  du  pied;  le  défaut  de  soli¬ 
dité  des  crêtes  iliaques,  des  ischions,’ de  la  rotule  et  de  la  sail¬ 
lie  postérieure  du  calcanéum,  sont  encore  autant  de  raisons 
qui  motivent  ce  que  nous  avons  avancé  touchant  l’impossibilité 
qu’éprouve  l’enfant  encore  à  la  mamelle  de  se  tenir  debout  jus¬ 
qu’à  la  fin  de  sa  première  année.  Cependant  peu  à  peu  toutes 
les  dispositions  précédentes  viennent  à  changer,  et, après  douze 
ou  quinze  mois  révolus ,  l’enfant  commence  ordinairement  à  se 
pouvoir  redresser,  mais,  pour  se  maintenir  debout,  il  a  besoin 
quelque  temps  encore  de  trouver  des  appuis  étrangers.  Ou  sait 
que,  dans  les  premières  années,  il  chancèle  encore  et  tombe 
avec  une  extrême  facilité,  et  ce  n’est  guère  qu’à  l’âge  de  cinq 
ou  six  ans  que  sa  station  présente  quelque  solidité;  mais  les 
âges  suivans  complétant  insensiblement  l’organisation  des  os 
et  des  muscles,  et  amenant  les  divers  changemens  qui  forment 


l’état  adulte,  produisent  peu  h  peu  toutes  les  améliorations 
successives  par  lesquelles  la  station  passe  de  son  état  primitif 
d’imperfection  à  l’état  dans  lequel  nous  l’avons  décrite. 

L’âge  avance'  apporte  encore  de  nouveaux  clïangemens  plus 
ou  moins  marqués  à  la  station  :  la  débilité  musculaire  qu’an¬ 
noncent  la  pâleur,  la  maigreur,  le  peu  ,de  consistance,  la 
transformation  comme  gélatineuse  des  muscles  ,  et  la  diminu¬ 
tion  évidente  del’influx  nerveux  cérébral ,  amènent  peu  à  peu  , 
éhez  l'homme  qui  vieillit,  le  déjettement  de  la  tête  en  avant, 
lequel  varie,  comme  ou  sait,  depuis  une  légère  inclinaison  de 
cette  partie  jusqu’au  point  où  le  menton  repose  en  s’arc-bou¬ 
tant  sur  le  sternum.  La  flexion  du  cou  donne  alors  à  la  tête 
l’apparence  de  rentrer  entre  les  épaules;  le  dos  se  courbe,  et 
tout  le  corps  se  porte  ainsi  en  avant;  cependant,  pour  main¬ 
tenir  l'équilibre,  on  voit  qu’à  mesure  que  la  tête  se  porte  dans 
le  premier  sens,  le  bassin  qui  lui  est  opposé  se  dirige  en  ar¬ 
rière;  mais  le  transport  en  avant  du  centre  de  gravité,  qui  dé¬ 
passe  alors  la  base  intermédiaire  de  sustentation,  offerte  par  le 
bassin,  exige  que  le  vieillard  agrandisse,  dans  le  même  sens, 
celle  que  lui  présente  le  sol ,  et  c’est  ce  qui  a  lieu  par  la 
flexion  plus  ou  moius  considérable  des' cuisses  sur  le  bassin; 
mouvement  par  lequel  les  genoux  eux-mêmes  fléchis  se  por¬ 
tent  eu  avant  dans  la  direction  même  du  corps  qui  semble 
ainsi  courbé  en  deux.  Quant  aux  jambes,  un  peu  obliquement 
dirigées  en  arrière,  elles  font  avec  les  pieds  un  angle  p.lus  ou 
moins  aigu  en  avant  :  ces  derniers  sont  d’ailleurs  plus  sensi¬ 
blement  écartés  l’un  de  l’autre.  Ainsi,  l’équilibre  du  vieillard 
est  maintenu,  par  une  suite  de  déviations  alternatives,  en 
avant  et  en  arrière  de  la  direction  naturelle  des  diverses  par¬ 
ties  du  corps,  depuis  la  tête  jusqu’aux  pieds;  déviations  qui 
font  que  la  ligne  de  propension  du  centre  de  gravité,  passant 
à  peu  près  par  le  milieu  de  la. colonne  vertébrale  entre  la  tête 
et  le  bassin,  se  dirige  ensuite  entre  cette  même  cavité  et  les  ge¬ 
noux  qu’elle  laisse  en  avant  pour  correspondre  enfin  ,  en  croi¬ 
sant  la  direction  des. jambes,  au  milieu  de  l’intervalle  qu’em¬ 
brasse  l’écartement  des  pieds.  On  sait,  toutefois,  que,  malgré 
cette  disposition,  la  station  du  vieillard,  peu  fixe,  ne  saurait 
être  très-prolongée,  et  que  sa  sûreté  exige  quelque  point 
d’appui  eu  avant,  comme  celui  que  fournit  l’usage  d’une  canne. 
Cet  auxiliaire,  qui  fait  concourir  le  bras  à  la  slatiou  ,  devient, 
comme  on  sait,  en  effet,. des  plus  utiles  dans  l’âge  avancé,  et 
prévient  efficacement  alors  la  chute  du  corps  eu  avant. 

B.  Sexe.  Chez  la  femme ,  les  particularités  de  la  station  se 
rapportent  à  l’étendue  supérieure  de  la  base  moyenne  de  sus¬ 
tentation  offerte  par  le  bassin  ,  cavité  dont  l’amplitude  en  tout 
«ens  s’y  montre  en  effet  supérieure  à  celle  de  l’itomme,  et  qui 


STA  48 1 

fournit  dès-lors  ,  pour  l’attitude  assise  Une  solidité  Vraiment 
supe'rieure  à  celle  de  l’homme.  Mais  le  même  avantage  ne  se 
conservée  pas  pour  station  bipède;  la  base  de'finitive  de  sus¬ 
tentation  de  celle-ci  est  moins  grande,  en  effet,  que  celle  de 
l’homme;  ce'qui  re'sulle  de  l’obliquité'  en  dedans  qu’affectent 
les  fémurs  de  la  femme,  qui,  très-écartés  du  côte'  des  cavités? 
Cotjloïdès-,  se  rapprochent  en  bas  de  manière  à  donner  aux: 
genoux  la  disposition  plus'ou  moins  cagneuse  sous  laquelle  ils. 
se  znonLrent  d’ordinaire.  Les  pieds  n’ont  donc  entre  eux  qu’un 
écartement  médiocre  ^.toutefois  proportionnellement  un  peu 
supérieur  à  celui  quTls  interceptent  chez  l’homme;  mais  re-: 
marquons  que  ce  n’est  pas  transversalement  qu’il  importe  que 
le  quadrilatère  de  sustentation  ait  le  plus  d’étendue,  attendu, 
que  c’est  principalement  d’avant  en  arriére  que  le  poids  du, 
corps  tend  b  diriger  la  ligne  de  propension  du  centre  de  gra-f 
vite.  Or,  la  petitesse  plus  ou  moins  marquée  des  pieds,  et  leur 
brièveté  chez  la  femme,  diminuent  précisément,  dans  le  même 
sens)  l’étendue  de  cette  même  base.  L’habitude  vicieuse  de 
porter  des  souliers  à  talons  hauts,  à  peu  près  abandonnée  de  . 
nos  jours,  mais  qae  l’on  rencontre  cependant  encore  chez, 
quelques  vieilles  femmes  de  nos  villes,  en  donnant  aux  pieds 
une  obliquité’  plus  ou  moins  marquée  par  l’augmentatioa 
forcée  de  leur  cambrure  naturelle,  rétrécit  encore  la  base  de 
sustentation  dans  le  sens  aniéro-psstërieur;  ce  qui  diminue  de 
plus  en  plus  la  solidité  de  la  station,  et  expose  ainsi  le  corps 
aux  chutes  les  plus  fréquentes.  Lorsque  les  talons  sont  à  la 
fois  hauts  et  pointus ,  les  déviations  latérales  des  pieds,  alors 
si  faciles  à  produire,  augmentent  encore  les  inconvéniens  que 
nous  signalons  ,  en  même  temps  qu’ils  exposent  d’ailleurs  aux 
chutes  de  côté,  par  suite  de  l’entorse  de  l’articulation  tibio-tar- 
sienne,  si  fréquemment  occasionnées  par  cette  cause. 

L’état  de  grossesse  plus  ou  moins  avancée  vient  encore 
chez  la  femme,  modifier  la  station;  l’excès  de  poids  dont 
l’utérus,  le  produit  de  la  conception ,  et  ses  dépendances  sur¬ 
chargent  alors  la  partie  antérieure  du  corps,  y  transporte 
beaucoup  plus  évidemment  encore  que  dans  l’état  ordinaire i 
le  centre  de  gravité.  Or,  i!  suit  de  cette  disposition  que  la 
chute  en  avant  serait  inévitable,  si  la  femme,  en  renversant 
fortement  la  colonne  vertébrale  en  arrière, et  en  y  transportant 
également  la  tête  et  même  les  bras,  comme  on  le  voit  spé¬ 
cialement  à  l’égard  des  coudes  portés  dans  ce  sens,  n’opé¬ 
rait  ainsi  un  contrepoids  devenu  si  nécessaire.  On  sait  d’ail¬ 
leurs  combien  il  est  fréquent  aux  femmes  grosses  de  tomber 
sur  leurs  genoux,  et  que,  pour  éviter  cet  accideut,  elles 
ont  besoin  de  faire  pendant  quelque  temps  un  véritable  ap¬ 
prentissage  du  mode  dé  situation  que  nous  venons  de  décrirè 
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et  qn’elles  conservent  jusqu’après  l’accouchement.  Lorsque  les 
femmes  dissimulent  leur  grossesse,  elles  font  un  effort  continuel 
pour  transporter  le  bassin  en  arrière ,  et  pour  porter  le  haut  du 
corps.eu  avant.  La  faiblesse  naturelle  des  femmes  grosses,  sur¬ 
tout,  vers  la  fin  de  la  gestation,  et  l’action  permanente  et 
forcée  dans  laquelle  se  trouvent  les  muscles  postérieurs  de  la 
tête  et  du  tronc,  expliquent  suffisamment  la  difficulté  qu’é-  , 
prouvent  alors  les  femmes  k  s^  tenir  longtemps  debout,  ainsi 
que  le  sentiment  de  fatigue  dont  elles  se  plaignent  si  commu¬ 
nément  d’ailleurs,  et  qu’elles  rapportent  à  la  région  des 
lombes,  partie  dans  laquelle  les  musclés  postérieurs  du  tronc 
soutiennent  en  effet  le  plus  grand  effort. 

C.  L 'habitude  d’une  situation  fixe  et  donnée ,  devenue  plus 
ou  moins  permanente  chez  les  différens  hommes  par  suite  de  la 
profession  à  laquelle  ils  se  livrent,  influe  manifestement  k  la 
longue  sur  le  mode  ordinaire  et  particulier  de  station  qu’af¬ 
fecte  leur  corps.  C’est  ainsi  que  rien  n’est  plus  facile  à  distin¬ 
guer  que  le  soldat  vieilli  dans  les  rangs,  dont  le  cou  et  la  lête^roi- 
des  et  immobiles,  semblent  faire  avec  les  épaules  un  tout  d’une 

•seule  pièce  ;  que  les  maîtres  de  danse  et  d’escrime  tiennent  Je 
tronc  et  la  tête  dans  un  état  marqué  de  rectitude,  et  que  les 
premiers  ont  particulièrement  les  jarets  tendus  et  les  membres 
inférieurs  tournés  dans  la  rotation  en  dehors ,  ce  qui  change 
eu  un  trapèze  le  parallélogramme  ordinaire  de  sustentation  in¬ 
tercepté  par  les  deux  pieds. 

Qui  ne  sait  encore  que  les  gens  de  peine ,  les  laboureurs ,  les 
hommes  de  lettres  conservent,  dans  leur  attitude  habituelle, 
quelque  chose  de  la  situation  que  commandent  les  occupations 
journalières  auxquelles  ils  se  livrent.  C’est  ainsi  qu’onles  voit 
habituellement,  en  effet,  plus  ou  moins  courbés  en  avant,  et 
qu’ils  présentent  bien  avant  l’âge  ou  du  moins  très-prématuré¬ 
ment  à  peu  près  le  mode  même  de  station  qui  caractérise 
cette  attitude  chez  les  vieillards  :  on  peut  seulement  remarquer 
qu’ils  se  penchent  moins  en  avant,  et  qu’ils  peuvent  se  redres¬ 
ser  pour  un  certain  temps  dès  que  leur  attentiou  se  trouve  di¬ 
rigée  sur  leur  manière  habituelle  et  vicieuse  de  se  tenir. 

D.  La  plupart  des  efforts  immobiles  auxquels  l’homme  se 
livre  impriment  encore  quelques  modifications  k  la  station  : 
celle-ci  devient  plus  sûre  et  n’exige  seulement  qu’une  plus 
grande  dépense  d’actiou  musculaire  pour  l’homme  debout  et 
qui  supporte  un  fardeau  plus  ou  moins  pesant ,  placé  en  équi¬ 
libre  sur  sa  tête.  Mais  toutes  les  fois  que  l’homme  se  charge  k 
dos  comme  on  le  voit  pour  les  forts  de  la  halle,  les  charbon¬ 
niers,  les  crocheteurs,les  hommes  qui  portent  une  hotte  plus  ou 
moins  pesante ,  la  station  ne  devient  supportable  qu’autant 
qu’eu  inclinant  fortement  la  tête  et  la  colonne  vertébrale  en 
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avant,  on  dirige  dans  ce  sens  le  centre  de  gravite'  du  corps,  que 
le  poids  de  la  charge  tendrait  à  transporter  en  arrière.  Sans 
cette  précaution  la  chute  serait  inévitable,  car  la  ligne  de  pro¬ 
pension  du  centre  degraviléue  trouverait  postérieurement  aucun 
appui  médiat  dans  le  bassin,,  ni  définitif  dans  le  sol,  au-delà 
de  la  faible  saillie  des  talons.  Mais  cette  ligne  tombant  en  de¬ 
vant  par  suite  de  l’inclinaison  plus  ou  moins  marquée  du  tronc 
dans  le  même  sens,  y  trouve  une  base  d’autant  plus'Jarge  que 
l’homme  ainsi  chargé  fléchit  ses  cuisses,  avance  ses  genoux , 
ses  jambes,  et  qu’il  tient  enfin  ses  deux  pieds  placés  parallèle-, 
ment  dans  un  certain  degré  d’écartement.  Ou  voit  souvent 
l’homme  de  peine  dans  cette  situation  s’aider  d’un  bâton  dont 
il  se  sert  à  la  manière  des  vieillards. 

La  charge  de  quelque  fardeau  d’un  seul  côté  du  corps, 
comme  sur  une  épaule,  sous  l’un  des  bras  ,  ou  bien  à  l’une  des 
mains ,  transportant  aussitôt  le  centre  de  gravité  de  ce  côté,  . 
bous  oblige,  pour  maintenir  l’équilibre,  â  pencher  le  corps 
dans  l’autre  sens,  et  cela  d’autant  plus  que  le  poids  du  far¬ 
deau  que  uous  supportons  est  lui-même  plus  considérable.  Ce 
mode  de  station  ,  dont  on  trouve  mille  exemples  ,  est  toujours 
plus  ou  moins  fatigant  et  devient  dès-lors  difficile  à  soutenir 
longtemps. 

Les  harengères  ,  chargées  d’un  éventaire  plus  ou  moins  pe¬ 
sant  et  qui  ajoute  ainsi  en  avant  ùn  poids  considérable  à  cetui 
de  leur  corps,  affectent,  comme  on  sait,  pour  maintenir  l’équi¬ 
libre,  absolument  la  même  situation  que  commande  l’étal  de  • 
grosse'sse  et  que  nous  avons  déjà  fait  connaître  :  on  voit  seule¬ 
ment  d’ordinaire  celles-ci,  en  portant  leurs  bras  en  arrière,  . 
appuyer  leurs  poings  renversés  sur  leurs  hanches,  de  manière 
à  ajouter  à  la  solidité  de  leurs  reins,  qui  se  trouvent  ainsi  sou¬ 
tenus  et  pressés  en  manière  de  ceinture. 

section  ii.  Stalion  sur  un  seul  pied.  La  station  monopède 
ou -celle  que  l’homme  peut  maintenir  sur  un  pied  unique, 
forme  un  des  caractères  distinctifs  et  exclusifs  de  son  espèce, 
attendu  qu’elie  est  tout  b  fait  impossible  chez  les  animaux 
quadrupèdes,  qui  ne  peuvent  tout  aii  plus  ,  comme  on  le  sait, 
que  se  soutenir  à  la  rigueur  sur  leurs  pieds  de  derrière  réunis. 
La  possibilité  de  cette  attitude  chez  l’homme  tient  évidemment 
à  la  longueur  considérable  qu’y  présente  le  col  du  fémur.  On 
voit,  en  effet,  que  dans  cette  position,  le  tronc  réuni  au  bassin, 
n’a  pas  d’autre  base  de  sustentation  que  l’espace  qui  sépare  la 
cavité  cotyloïde  du  trochanter  correspondant.  L’homme  qui  se 
tient  debout  sur  un  seul  pied  incline  le  corps  sur  celui-ci ,  qui 
représente  seul  alors  la  dernière  base  de  sustentation,  d’autant 
plus  étroite  qu’elle  est  non  -  seulement  diminuée  de  ce!  e 
qu’offrait  l’autre  pied,  mais  encore  de  tout  l’intervalle  corn- 
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pris  entre  les  deux  pieds.  Lorsque  la  pointe  du  pied  est  dirigée, 
en  dehors  dans  le  même  sens  que  le  col  du  fe'mur,  cette  attitude 
offre  le  plus  de  solidité,  attendu  que  la  base  de  susteutation 
-inférieure  est  alors  sur  un  plan  antérieur  à  celui  de  la  supé¬ 
rieure.  Si  le  pied  est  tourné  en  dedans ,  la  première  se  trouve 
sous  la  seconde  ,  moins  de  largeur  résulte  de  leur  ensemble,  la 
station  est  plus  pénible.  La  nécessité  de  maintenir  la  ligne  de  pro¬ 
pension  du  centre  de  gravité  sur  une  base  si  étroite,  exige ,  d'ail¬ 
leurs,  comme  on  le  sent  bien,  la  plus  grande  précision  dans 
l’action  des  muscles  ,quifixentlcbassin  sur  la  cuisse,  ainsique, 
de  la  part  de  ceux  qui  assurent  l’immobilité  des  diverses  articu¬ 
lations  du  membre  unique  qui  repose  sur  le  sol ,  et  comme  l’état . 
de  contraction  de  ces  différons  muscles  est  très-grand,  perma¬ 
nent  et  sans  aucune  sorte  d’alternative  de  relâchement,  on 
conçoit  facilement  que  l’extrême  fatigue  qui  en  résulte,  rend 
promptement  celle  sorte  de  situation  insupportable.  Aussi  pa¬ 
raît-elle  en  effet  plus  ou  moins  inusitée  dans  les  usages  ordi¬ 
naires  de  la  vie. 

section  in.  Station  sur  la  pointe  des  pieds.  La  station  sur  la 
pointe  des  pieds  né  doit  pas  s’entendre  dé  celle  qui  aurait  lieu 
sur  l’extrémité  des  orteils,  attendu  que,  bornée  aux  deux' 
seuls  gros  orteils  qui  dépassent  de  beaucoup  la  longueur  des 
autres  doigts  du  pied,  elle  serait  alors,  ou  tout  à  fait  impos¬ 
sible  ,  ou  bien  elle  rentrerait  dans  la  série  des  vrais  tours  de 
force,  ou  de  celles  de  nos  actions  qui  exigent  le  plus  d’adresse 
et  d’habiiude.  Dans  ce  mode  de  station,  moins  fatigant  que 
le  précédent,  parce’ que  le  poids  dû  corps  sè  divise  entre  les 
deux  jambes,  et  que  la  base  de  sustentation  conserve  plus 
d’étendue,  le  pied,  qui  s’appuie  fortement  sur  le  sol  par  toute 
l’étendue  de  la  face  plantaire  des  phalanges  des. orteils ,  s’en 
détache  dans  ses  trois  quarts  postérieurs  qui  s’élèvent  par  suite 
du  mouvement  . d’extension  très-étendu  qui  sepasse  dans  la  série 
des  articulations  métatarso-phalangiennes',  mouvement  que 
favorisent  singulièrement  les  ligamens  inférieurs  très- lâches  de 
ces  articulations,  ainsi  que  les  os  sésamoidés  qu’elles  présen¬ 
tent  assez  constamment  dans  le  sens  de  l’extension.  L’attitude 
que  nous  décrivons  est  particulièrement  produite  et  mainte¬ 
nue  par  les  muscles  du  mollet  qui,  agissant  sur  le  talon,  élè- 
vènt  les  trois  quarts  postérieurs  du  pied,  formés  du  tarse  et  du 
métatarse.  Ces  muscles  très-puissans  convertissent  alors  le 
pied  en  un  levier  du  second  genre  dont  la  puissance  agit  sur  le 
calcanéum  ,  la  résistance  dans  l’articulation  du  pied  avec  la 
jambe;  tandis  que  le  centre  de  mouvement  se  trouve  dans 
celles  des  premières  phalanges  avec  lès  os  du  métatarse.  Dans 
ce  mouvement  la  jambe  e.t  la  cuisse ,  fortement  étendues  l’une 
sur  l’autre  et  qui  font  avec  le  pied  un  tout  immobile ,  éièvenï 
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le  corps  et  lui  font  subir  un  mouvement  d’ante'version ,  qui 
porte  le  centre  de  gravité  précisément  dans  le  sens  de  la  base 
ac  sustentation.  Remarquons  que,  dans  la  plus  grande  éléva¬ 
tion  du  levier,  que  représentent  alors  les  membres  inférieurs 
dans  leur  ensemble,  là  partie  postérieure  du  pied  ,  brisée  sur 
l’antérieure  que  forment  les  orteils ,  fait  avec  celle-ci  un  angle 
droit;  mais  ce  mouvement  se  borne  nécessairement  a  ce  degré, 
attendu  qu’au-delà  la  propension  du  corps  en  avant  lui  fai¬ 
sant  dépasser  le  niveau  des  phalanges ,  déterminerait  la  chute 
dans  ce  sens.  La  station  sur  la  pointe  des  pieds  ne  peut  être 
longtemps  soutenue.  Pour  la  supporter,  nous  sommes  obligés 
défaire  alternativement  en  avant  et  en  arrière  de  petiLs  pas. 
Cette  attitude  devient  d’ailleurs,  comme  on  sait ,  la  condition 
préliminaire  de  la  course  dans  laquelle ,  comme  on  se  le  rap¬ 
pelle  ( Voyez  course)  le  pied  ne  se  reposé  point  en  effet  en  en¬ 
tier  à  plat  sur  le  sol ,  mais  bien  dans  sa  partie  antérieure  seule¬ 
ment,  ce  qui  favorise  singulièrement  là  vitesse  suivant  laquelle 
son  détachement  du  sol  doit  s’effectuer. 

La  station  sur  la  pointe  dés  pieds,  qui,  en  élevant  le  corps. 
Je  disposera  la  chute  en  avant ,  acquiert  beaucoup  de  solidité 
d’un  appui  dans  ce  sens.  Cet  auxiliaire  la  rend  beaucoup 
moins  difficile  à  supporter,  ainsi  qu’on  le  voit ,  par  exemple, 
lorsque,  placés  derrière  un  objet  trop  haut  pour  notre  vue, 
nous  y  trouvons  un  point  d’appui  :  élevés  alors  fixe'ment  sur 
les  pieds  ,  nous  pouvons  en  effet ,  longtemps  et  à  notre  aise, 
regarder  par  dessus. 

section  iv.  Attiludé  sur  les  genoux.  Dans  tous  les  cas  précé- 
deus,  l’articulation  de  la  jarnbe  avec  le  pied  est  telle  que  la 
base  de  sustentation  a  sa  pliis  grande  étendue  en  devant.  Au 
contraire  dans  celui-ci  c’est  en  arrière  qu’elle  a  été  entière¬ 
ment  transportée;  elle  est  représentée  par  l’espace  que  com¬ 
prennent  entre  elles  les  deux  jambes.  Aussi  pour  que  nous 
puissions  nous  tenir  longtemps  droits  dans  cette  altitude  , 
avons-nous  besoin  d’un  appui  antérieur,  sans  qupi  la  gêne  que 
nous  éprouvons ,  la  fatigué  des  musclés,  qui  font  un  grand 
effort  pour  empêcher  le  trôné  dé  se  renverser  en  devant  où  le 
centre,  de  gravité  manque  de  base  ,  nous  forcent  de  projeter  en 
arrière  le  corps  afin  d’y  transporter  ce  même  centre  sur  le  mi¬ 
lieu  des  jambes. 

Dans  l’attitude  sur  les  genoux,  l’articulation  fémoro-tibiale 
est  fléchie,  de  manière  à  ce  que  le  fémur  fait  avec  le  tibia  un 
angle  droit.  Or  le  maintien  de  cette  situation  exige,,  de  là 
part  des  muscles  de  la  cuisse ,  on  état  d’effort  continuel  et  fa¬ 
tigant  qui  sc  passe  principalement  dans  le  muscle  triceps  et 
le  droit  antérieur.  Ces  deux  muscles  ,  très -forts  et  insérés  sur  la 
rotule  qui  leséloigne  de  la  direction  du  fémur,  en  même  temps 
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qu’elle  est  fiixe'e  par  le  poids  du  corps;  s’opposer)!  efficacement 
-à  ce  que  Je  jfe’mür  obéisse  à  Ja  tendance  qu’il  reçoit  du  corps  à  se 
porter  en  arrière;  le  mouvement  en  avant  du  même  os,  étant 
d’ailleurs  prévenu  par  les  muscles  postérieurs  de  la  cuisse, 
insérés  ai’ischiôn  et  qui  prennent  dans  ce  cas  leur  point  fixe 
d’insertion  sur  la  jambe. 

L’état  de  fatigue  qu’entraîne  la  génuflexion  nous  oblige , 
pour  peu  qu’elle  soit  prolongée,  à  la  rendre  beaucoup  moins 
pénible,  ce  que  nous  faisons  en  effet  avec  facilité  en  fléchis¬ 
sant  l’articulation  ilio-fémorale,  et  même  en  appuyant  les 
fesses  sur  les  jambes  étendues  en  arrière;  mais  alors  l’attitude 
à  genoux  se  convertit  évidemment  en  une  sorte  de  session  qui 
peut  être  très-longtemps  prolongée.  C’est  ainsi  q.ue  les  femmes 
du  peuple,  tout  à  fait  assises  sur  leurs  talons,  parviennent  en 
effet  à  rester  sans  fatigue  et  sans  bouger  plusieurs  heures  de 
su  ite  stationnées  dans  les  églises.  Autrement,  pour  maintenir 
-Ja  génuflexion  véritable  ou  celle  qui  a  lieu  dans  la  direction, 
verticale  du  corps  et  des  cuisses,  il  devient  indispensable  d’a¬ 
voir  un  appui  antérieur  ,  comme  celui  que  nous  trouvons  en 
effet  dans  l’usage  des  prie-Dieu  et  des  chaises  dont  le  dossier 
placé  en  avant  porte  une  tablette  horizontale1  sur  laquelle  re¬ 
posent  les  coudes. 

section  v.  Attitude  assise.  «C’est,  dit  Bichat  (ouvr.  cité, 
ag.  4^9  et  420)  que  nous  citerons  textuellement,  celle  que 
ous  affectons  le  plus  communément  comme  la  plus  facile, 
d’elle  qui  exige  le  moins  d’efforts  musculaires,  soit  quand  nous 
commes  sur  une  chaise,  soit  quand  nous  reposons  sur  le  sol. 
sÀlors  la  base  de  sustentation  est  toute  en  devant,  représentée 
par  l’intervalle  des  deux  cuisses  et,  de  plus,  quelquefois  des 
deux  jambes  ,  si  celles-ci  sont  dans  l’extension.  Cette  attitude 
est  très-solide  surtout  quand  nous  inclinons  un  peu  le  corps 
en  devant  sur  le  milieu  de  l’espace  intercepté. par  les  cuisses  : 
car  si  nous  nous  portons  un  peu  trop  en  arrière,  sens  dans  le¬ 
quel  nous  manquons  de  base  de  sustentation  ,  la  chute  est  fa¬ 
cile. De  là  la  nécessite'  des  appuis  postérieurs  dont  sont  pourvus 
nos  sièges  ordinaires;  déjà  encore  la  fatigue  que  l’on  éprouve 
sur  les  tabourets  quand  on  y  repose  long-temps.  Près  de  la 
moitié  des  muscles  qui  agissent  dans  la  station  ordinaire  sont 
inactifs  dans  celle-ci,  où  Je  bassin  forme  la  base  sur  laquelle 
vient  en  dernier  résultat  tomber  le  poids  du  tronc,  poids  qui 
est  directement  transmis  au  sol  par  les  tubérosités  de  .l'ischion.. 
Tous  ces  muscles  inactifs  sont  ceux  des  membres  inférieurs  : 
de  .là  la  facilité  de  soutenir  plus  long-temps  cette  attit  ude, 
moins  d’organes  concourant  à  la  produire.» 

section  vi.  Stations  insolites.  Les  faiseurs  de  tours  et  les 
équilibrâtes  acquièrent,  à  l’aide  d’un  long  exercice,  la  possibi- 
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lité  de  se  maintenir  immobiles  et  droits  sur  l'extrémité  des  or¬ 
teils,  sur  le  sommet  de  la  tête ,  sur  les  deux  mains  et  même  sur 
une  seule  main.  Ils  ajoutent  même,  comme  on  sait,  à.  la  diffi¬ 
culté  et  à  la  fatigue  de  ces  divers  nfodes  de  station  ,  de  porter 
sur  leurs  pieds,  dirigés  en  haut  contre  Tordre  naturel,des  poids 
plus  ou  moins  considérables.  Avec  quelque  attentiou  ,  il  serait 
plus  ou  moins  facile  d’analyser  le  mécanisme  de  ces  tours  de 
force;  mais  comme  ces  attitudes  sortent  entièrement  de  Tordre 
ordinaire  des  fonctions  de  la  vie  ,  nous  croyons  devoir  nous 
contenter  de  lés  rappeler  à  l’attention  du  lecteur.  Nous  avons 
traité  d’ailleurs,  au  mot  équilibre  de  ce  dictionaire ,  auquel 
.nous  avons  déjà  renvoyé,  des  difficultés  que  les  funambules  ou 
saltimbanques  avaient  à  surmonter  pour  maintenir  leur  station 
sur  la  base  étroite  de  sustentation  que  les  cordes  tendues  sur  les¬ 
quelles  ils  se  tiennent ,  peuvent  leur  présenter.  Nous  devons  éga¬ 
lement  nous  contenter  d’indiquer  ici  les  considérations  de  phy¬ 
siologie  générale  ou  comparée  plus  ou  moins  curieuses  qui  se 
rapportent  au  mode  de  station  des  animaux  quadrupèdes  ,  à  la 
solidité  et  aux  particularités  remarquables  de  cette  fonction.  11 
en  est  encore  ainsi  de  celles  auxquelles  donne  lieu  le  méca¬ 
nisme  particulier  du  joug  de  la  plupart  des  oiseaux  ,  que  le 
poids  de  leur  corps  suffit  pour  rendre  fixe,  et  qui  se  main¬ 
tient  dès-lors,  même  durant  le  sommeil  de  ces  animaux  ,  indé¬ 
pendamment  de  tout  état  actif  de  contraction  musculaire',  par 
une  disposition  mécanique  spéciale  des  muscles  fléchisseurs 
de  la  pâte. 

Nous  regrettons  également  de  ne  pouvoir  faire  connaître  la 
disposition  singulière  qu’offrent  ces  ligamens  élastiques  propres 
à  maintenir  dans  l’extension  l’articulation  tibio- tarsienne  des 
longues  pattes  de  certains  oiseaux  de  rivage,  qui  doivent  à  cette 
organisation  toute  physique,  desetenirindéfiniment  debout  sans 
fatigue  sur  leurs  deux  pattes  ou  même  sur  une  seule  patte,  et 
de  pouvoir  encore,  ainsi  qu’on  l’observe,  se  livrer  au  som¬ 
meil  dans  cette  altitude.  (. ni} (/lieu) 

STATIONNAIRE,  ad j. ,  stationnarius  ;  d u  verbe  stare ,  s’ar¬ 
rêter.  Ou  donne,  en  pathologie  générale,  ce  nom  aux  maladies 
populaires  qui,  dans  certains  pays,  se  montrent  et  se  prolongent 
sans  interruption  pendant  une  ou  plusieurs  saisons  ou  même 
plusieurs  années.  Elles  dépendent  sans  doute  de  quelque  cons¬ 
titution  particulière, mais  inappréciable  de  l’atmosphère.  Elles 
sont  l’opposé  des  maladies  intercurrentes,  qui  ne  viennent  se 
mêler  à  elles  que  ça  et  là  dans  différeos  temps  de  Tannée.  Ces 
distinctions,,  peu  utiles  dans  la  pratique,  sont  aujourd’hui 
presque  généralement  abandonnées.  Voyez  intekcukrent. 

(m.g.) 

-  STATISTIQUE  MEDICALE.  Ce  titre  a  été  donné  en 
France,  dans  ces  derniers  temps,  à  des  faits  que  le  médecin 
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tire  de  la  statistique  generale  pour  éclaircir  certains  points  de 
la  me'decine.  On  range  communément  sous  ce  nom  les  tables 
de  mortalité  et  les  registres  des  hôpitaux;  mais  aucun  méde¬ 
cin,  que  je  sache,  n’a  encore  cherché  à  donner  une  définition, 
une  description  exacte  et  tant  soit  peu  précise  des  matériaux 
qu’on  a  intérêt  de  puiser  dans  les  recherches  statistiques,  et 
de  ce  qu’on  peut  raisonnablement  classer  sous  cette  dénomina¬ 
tion.  Chargé  de  traiter  cet  article  dans  le  Dictionaire ,  j’essaye 
de  me  rendre  compte  des  connaissances  que  peuvent  nous  four¬ 
nir  les  travaux  statistiques,  ne  fût- ce  que  pour  donner  l’idée 
d’établir  des  traités  particuliers  propres  à  conserver  les  maté¬ 
riaux  auxiliaires  si  utiles  pour  fonder  les  doctrines  médicales 
sur  des  bases  solides  et  nombreuses. 

Le  mot  statistique  fut  d’abord  employé  vers  le  milieu  du 
siècle  dernier  par  Achenwal,  professeur  à  Crottingue,  pour 
comprendre  dans  un  traité  général  et  méthodique  l’exposé  des 
forces  physiques,  morales  et  politiques  des  divers  états  qui 
composaient  l’Europe  à  l’époque  où  il  écrivait.  Les  résumés 
analogues  entraient  ordinairement  dans  les  livres  de  géogra¬ 
phie,  ou  se  plaçaient  en  manuscrit  dans  les  bibliothèques  des 
diplomates  ,  qui  cherchaient  avec  avidité  ces  sortes  de  docu- 
inens,  afin  de  connaître  les  forces  que  chaque  gouvernement 
apportait  dans  la  balance  politique  :  chaque  état,  de  son  côté, 
tenait  secrets  ces  matériaux ,  pour  cacher  sa  faiblesse.  Mais  plus 
tard  on  sentit  qu’il  fallait  divulguer  les  faits  pour  les  avoir  soi- 
même  plus  exacts,  et,  qu’il  y  a  dans  la  publicité  une  force  mo¬ 
rale  incalculable  pour  les  augmenter  et  en  tirer  meilleur  parti. 
L’étude  de  l’économie  politique  naissait  alors  et  exigeait  la 
connaissance  des  nombres  fixes ,  afin  de  comparer  les  termes 
entre  eux,  ainsi  que  les  époques,  et  de  juger  les  améliorations 
dont  est  susceptible  la  législation  ou  l’administration  d’un 
pays.  On  publia  donc  les  tableaux  avec  un  peu  plus  de  libéra¬ 
lité,  quoique  toujours  avec  une  certaine  réserve  dans  les  pays 
despotiques  et  dans  les  monarchies  absolues  ,  où  l’on  n’admet 
le  contrôle  public  qu’autant  qu’on  se  rapproche  d’üu  état 
constitutionnel.  Venise,  la  Hollande,  l’ Angleterre  devan¬ 
çaient  cette  publicité,  le  régime  municipal  l’exigeait  :  la 
France  et  certaines  parties  de  l’Allemagne  suivirent  l’impul¬ 
sion ,  et  la, révolution  française  vint  donner  aux  esprits  un 
nouvel  élan.  Dès  Je  commencement  on  demanda  les  cahiers  de 
départemens,  et  l’on  peut  se  rappeler  les  volumes  in-quarto 
remplis  de  questions,  qui  furent  adressés  à  tous  les  préfets  sous 
le  ministère  du  comte  Chaptal,  médecin  par  ses  premières 
éludes,  et  qui  firent  naître  tous  ces  traités  statistiques  in-folio-, 
in-quarto,  in-odavo,  publiés  jmqu’à  ce  jour.  Ces  travaux 
impoïtans  mirent  cette  ctude,  d  abord  négligée  et  dépréciée  , 
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assez  en  crédit  pour  que  l’académie  des  sciences  crût  nécessaire, 
il  y  a  près  d’un  an,  d’y  donner  une  attention  particulière  ,  et 
de  créer  dans  son  sein  une  commission  spéciale  pour  en  sur¬ 
veiller  les  progrès. 

La  statistique  en  elle-même  est  un  composé  de  connaissances 
très-hétérogènes;  elle  prend  ses  matériaux  et  ses  auxiliaires 
dans  toutes  les  sciences  ,  même  dans  la  médecine  :  la  médecine 
peut  donc  de  droit  moissonner  à  son  tour  dans  ces  vastes  do¬ 
maines.  La  statistique  générale  et  la  médicale  reposent  sans 
doute  sur  la  géographie  physique,  mais  elles  fondent  leurs 
divisions  principalement  sur  la  géographie  politique.  La  géo¬ 
graphie  physique  prend  la  terre  dans  son  état  primitif,  et 
abstraction  faite  des  changemens  que. lui  imprimé  le  travail  de 
l’homme;  les  montagnes ,  les  rivières  ou  certaines  qualités  pri¬ 
mitives  du  sol  lui  servent  de  limites.  La  statistique  la  prend 
dans  son  état  de  culture  et  suit  une  division  arbitraire  qu’ont 
amenée  les  vicissitudes  des  états ,  ou  celle  qu’a  dû  établir  un 
gouvernement  dans  ua  but  spécial,  pour  le  maintien  d’une 
société  particulière.  La  physique  cherche  ses  lois  dans  la  géo¬ 
graphie  physique,  en  tant  qu’elles  sont  d’une  nécessité  abso¬ 
lue  :  la  politique  cherche  les  siennes  dans  des  particularités 
tenant  à  un  mélange  de  localités  et  de  situations  morales  rela¬ 
tives.  Certes,  tous  ces  points  de  vue  servent  finalement  à  la 
philosophie  de  la  législation  de  l’homme  en  société ,  ils  servent 
a  fonder  les  théories  sur  l’expérience.  La  statistique  embrasse 
tantôt  un  étal  en  entier,  tantôt  une  province,  un  département 
ou  une  seule  commune  d’un  état;  elle  est  au  pays  ce  que  la 
topographie  est  aux  villes.  L’ancienne  société  de  médecine 
s’occupa  de  ces  dernières  :  a  mesure  que  l’humanité  réclame 
une  égale  sollicitude  pour  toutes  les  classes  d’habitans  ,  l’étude 
de  la  statistique  médicale  doit  s’agrandir  aussi,  et  il  nous  im¬ 
porte  sans  doute  d’examiner  les  branches  que  doivent  embras¬ 
ser  ses  travaux. 

La  première  chose  à  examiner  dans  un  état  est  son  terrain 
primitif,  dont  les  propriétés  sont  supposées  connues  d’après 
sa  qualité-  Les  montagnes,  les  plaines,  les  bassins  des  rivières 
qui  arrosent  le  sol  primitif,  et  les  couches  dont  ils  sc  compo¬ 
sent,  diffèrent,  suivant  la  latitude,  par  leurs  effets  sur  l’homme, 
mais  l'examen  se  dirige  surtout  sur  le  sol  cultivé.  Eu  fixant 
de  préférence  nos  regards  sur  la  jFrance,  on  trouve  déjà  des 
différences  entre  la  culture  des  Alpes,  celle  du  Jura  ou  des 
Pyrénées,  qui  la  séparent  de  l’Italie,  de  la  Suisse  et  de  i’Es- 
pagne;  au  milieu,  les  Vosges,  les  Gevennés  et  le  volcanique 
IVlont-d’Oü  de  l’Auvergne,  ainsi  que  les  coteaux  de  la  Bour¬ 
gogne  offrent  d’autres  diversités.  On  avait  commencé  du  temps  - 
«e  Guettard  et  Lcmonnier  à  faire  des  cartes  minéralogiques,  e{ 


4$®  S  T  À 

cette  connaissance  a  gagné  depuis  par  les  travaux  du  cadastre^ 
des  canaux  de  navigation  et  les  ouvrages  récens  des  ingénieurs, 
dont  se  glorifie  la  France.  Cependant,  l’influence  de  granflfs 
étendues  de  terrain  cultivé  ou  non  cultivé  sur  les  habitans 
n’est  point  encore  assez  connue.  Nous  savons  par  exemple  que 
les*  landes  de  Bordeaux  produisent  les  fièvres  intermittentes, 
qu’il  y  a  des  goitres  dans  toutes  les  vallées  des  montagnes, 
mais  nous  n’en  connaissons  pas  assez  le  nombre  pour  juger  et 
pour  comparer  les  effets  réciproques.  J’ai  trouvé  des  faits  sur 
cette  dernière  maladie  et  sur, le  crétinisme,  dans  la  statistique 
du  ci-devant  département  du  Mont- Blanc  5.  en  1806  on  y 
comptait.8848  individus  attaqués  du  goitre,  ce  qui  fait  1  sur 
33  ou  34  habitans.  J’ignore  quelles  en  sont  les  proportions 
dans  les  autres  parties  de  la  France.  La  description  plus 
exacte  des  localités  pourrait  éclairer  sur  une  cause  encore  in¬ 
certaine  jusqu’à  ce  jour. 

Des  considérations  analogues  naissent  de  la  comparaison 
des  plantes  qui  se  trouvent  dans  un  pays  ou  des  animaux  qui 
l’habitent..  Il  y  a  quelque  chose  de  commun  entre  la  végéta¬ 
tion  de  certains  endroits  et  la  structure  des  auimaux  qui  s’en 
nourrissent.  M.  Decandolle  a  été  chargé  d’examiner  la  Flore 
française,  et  l’on  connaît  la  belle  carte  qu’il  en  a  tracée. 
M.  Young,  dans  ses  voyages  ,  a  formé  une  carte  agronomique 
où  des  lignes  montrent  la  culture  du  maïs,  d’autres  celle  de 
la  vigne,  celle  de  l’olivier,  et  ces  lignes  sont  indépendantes  de 
la  longitude  ou  de  la  latitude  des  lieux,  comme  de  la  qualité 
du  soi,  sans  l’être  à  coup  sûr  de  la  réunion  de  tous  les  agcns 
qui  constituent  les  climats.  Mais  les  tables  "météorologiques 
exécutées  sur  un  plan  propre  à  faciliter  la  comparaison  ne  sont 
pas  aisées  à  trouver,  il  n’en  est  peut-être  pas  assez  venu  à 
notre  connaissance.  11  n’y  a  que  peu  de  temps  qu’on  a  dressé 
des  tableaux  comparatifs  pour  l’espace  de  Genève  au  Mont- 
Cenis,  et  d’autres  pour  différentes  parties  de  l’Angleterre.  Les 
règles  d’après  lesquelles  doivent  se  faire  les  observations  mé¬ 
téorologiques  ont  changé  depuis  que  M.  Ramond  s’est  occupé 
avec  tant  de  succès  des  siennes  dans  les  Pyrénées.  Tout  le 
monde  n’ayant  pas  adopté  la  même  méthode  pour  faire  les 
observations,  la  comparaison  en  devient  plus  difficile;  mais 
le  médecin  ne  peut  rester  étranger  aces  considérations.  Appli¬ 
qués  à  différens  pays,  les  résultats  offriront  des  points  de 
comparaison  peut-être  avec  les  autres  phénomènes  propres  à 
l’homme  ;  ils  entreront  dans  les  travaux  de  la  statistique  mé¬ 
dicale,  pour  servir  de  base  à  la  connaissance  des  maux  et  des 
remèdes. 

Ou  a  commencé,  à  étudier  ,  d’un  autre  côté  ,  les  races 
d’hommes  et  d’animaux.  Zimmermann  a  donné  une  des  pre- 
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miëres  esquisses  d’une  zoologie  géographique;  des  statistiques 
ont  fait  connaître  les  produits  de  l’agriculture  et  de  l’éduca-  . 
tion  des  animaux;  mais  ces  produits  servant  à  la  nourriture,  et 
par  conséquent  à  conserver,  à  augmenter  la  population,  la 
statistique  médicale  doit,  en  bien  des  cas,  en  tenir  compte. 
Le  genre  de  nourriture,  comme  sa  distribution,  n’est  pas  sans 
utilité  pour  reconnaître  son  influence  sur  l’homme,  influence 
que  j’ai  déjà  montrée  aux  articles  mortalité  cl  population.  La 
discussion  qui  eut  lieu  aux  chambres  sur  la  disette  de  1817  et 
sur  les  moyens  que  l’on  a  employés  pour  la  rendre  moins  mal¬ 
heureuse,  a  fait  connaître  quelques  faits  à  noter.  Sur  ce  qui 
est  nécessaire  à' chaque  individu,  M.  Benoiston-Châteauneuf 
nous  a  donné  dernièrement  d’intéressantes  recherches  sur  la 
consommation  de  Paris;  il  s’en  fera  de  semblables  pour  la 
France  entière,  ou  pour  les  provinces  de  divers  climats.  Il  y 
a  une  énorme  différence  de  besoin  entre  des  pays  différens  :  ce 
qui  suffit  pour  conserver  l’homme  aisé  dans  les  montagnes  de 
l’Ecosse  et  dans  l’Auvergne  ne  suffirait  pas  au  plus  pauvre 
des  lieux  opulens.  Les  besoins  diffèrent  beaucoup  aussi  du 
nord  au  sud,  à  la  campagne,  dans  différentes  villes,  dans  dif¬ 
férentes  classes,  dans  différens  hôpitaux  ;  mais  comment  l’hy¬ 
giène  doit-elie  mesurer  le  besoin  pour  se  donner  une  base,  si 
•ce  n’est  par  des  travaux  statistiques  dans  ce  genre,  exécutés 
pour  différens  pays?  On  compte  qu’en  France  l’individu  a 
besoin  de  24°  li  vres  de  farine  par  an.  La  lieue  carrée  dans  les 
vignobles  y  nourrit  2604  individus  ;  la  lieue  carrée  des  champs 
n’y  en  nourrit  que  1890.  Je  tirerai  encore  de  mon  porte¬ 
feuille  statistique  quelques  faits  qui  peuvent  être  utiles  pour 
terme  de  comparaison.  On  a  cherché  à  calculer  combien  il 
faut  de  nourriture  à  Londres  pour  une  famille  d’un  rang 
moyen,  composée  de  six  personnes,  dont  deux  hommes  d’un 
âge  moyen  ,  et  quatre  femmes,  l’une  âgée,  l’autre  d’un  âge 
moyen,  et  deux  servantes,  dont  l’une  de  vingt  ajis. 

Voici  le  résultat  de  la  dépense  par  semaine,  et  du  terrain 
qu’il  faut  pour  produire  le  besoin  d’une  année. 

Sept  pains,  qui  font" par  an  le  produit  d’un  10e.  d’acre. 
Vingt  huit  livres  de  viande,  produit  de  8 
Quarante-deux  livres  de  pommes  de 

Quatorze  livres  pudding  et  pâte,  1 

Cinq  livres  de  beurre  et  deux  livres  et  de-^ 
mie  defromage,  avec  onze  pintes  de  lait,  4 
C’est  à  peu  près  —  d’acre  par  individu. 

D’après  ce  calcul  il  est  démontré  que  l’Angleterre  suffirait 
à  une  population  bien  supérieure  à  la  sienne,  fût-elle  réduite 
à  ne  se  nourrir  que  des  produits  de  son  propre  sol. 

Des  calculs  pareils  ont  e'té  faits  dans  des  ouvrages  statistiques  ~ 
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d’agriculture  et  d’économie  politique,  sur  les  substances  néces¬ 
saires  à  l’éducation  des  animaux  servant  à  nos  besoins  et  à  nos 
vêtemens,  ainsi  que  sur  tout  ce  qui  entre  dans  les  nécessités 
de  la  vie.  C’est  de  ces  considérations  que  résultent  les  expli¬ 
cations  de  l’accroissement  de  la  population  et  du  bien-être 
physique  et  moral  d’un  pays  comparé  à  un  autre.  Ces  faits, 
que  je  pourrais  augmenter  à  l’infini ,  ne  peuvent  pas  être  ab¬ 
solument  étrangers  à  l’étude  de  la  physiologie,  de  l’hygiène  et 
de  la  médecine  entière;  ils  apprennent  nécessairement  plus 
que  des  expériences  isolées. 

Le  nombre  d’hommes  différens  de  caractères  et  de  classés 
dans  un  pays  n’est  point  indifférent  à  la  statistique  médicale. 
De  tout  temps  on  a  cité  la  trempe  des  habitans  de  certaines 
contrées,  et  le  type  originaire  s’est  maintenu,  à  quelques 
égards,  depuis  les  sièfcles  les  plus  reculés  ;  la  différence  entre 
le  Flamand,  le  Gascon,  le  Normand  et  le  Breton  est  mani¬ 
feste.  Les  opérations  de  la  conscription  nous  ont  fait  connaître 
une  grande  diversité  dans  la  hauteur  de  la  taille,  dans  l’apti¬ 
tude  à  supporter  les  fatigues  de  la  guerre,  dans  le  nombre  et 
la  qualité  des  maladies  qui  faisaient  exempter  du  service  sur 
les  divers  points  de  la  France.  Sous  un  même  gouvernement 
l’éducation  et  les  mœurs  peuvent  se  ressembler  fort  peu  ;  voici 
un  trait  frappant  relatif  à  l’instruction  :  en  France  un  million 
d’individus  fréquente  à  présent  les  écoles  primaires;  mais 
dans  ia  circonscription  de  l’académie  de  Strasbourg,  il  y  en  a 
a  sur  8,  qui  apprend  à  lire,  écrire  et  calculer,  et  dans  celle 
de  Rennes  il  n’y  en  a'  qu’un  sur  567.  5o  à  60  mille  jeunes 
gens  apprennent  le  latin  et  reçoivent  une  éducation  littéraire, 
10,000  vont  à  l’université;  il  est  utile  de  savoir  comment  ils 
sont  répartis  ;  car  de  l’éducation  dépendent  les  mœurs  et  le 
genre  de  vie.  La  France  constitutionnelle  nous  offre  plusieurs 
matériaux  précieux  :  par  le  nombre  des  électeurs  on  connaît 
quellp  partie  de  la  population  a  une  certaine  aisance  et  un 
genre  de  vie  analogue.  M.  Chaptal  a  fait  pour  la  France , 
comme  M.  Coqhoon  pour  l’Angleterre  ,  le  tableau  des  riches¬ 
ses  et  de  l’industrie;  ils  nous  ont  fait  voir  combien  de  person¬ 
nes  s’occupent  de  travaux  agricoles,  combien  se  vouent  h  l’in¬ 
dustrie  mécanique  ou  chimique,  et  à  chaque  branche  princi¬ 
pale  en  particulier.  La  distribution  des  livrets  aux  individus 
qui  se  livrent  à  des  professions  en  détermine  plus  exactement 
le  nombre.  D’autres  tableaux  nous  donnent  le  nombre  d’ecçlé- 
siastiques,  de  militaires,  de  jurisconsultes,  etc.  Les  renseigne - 
mens  de  ce  genre  se  multiplient  de  jour  en  jour;  mais  le  ca¬ 
ractère  individuel ,  l’éducation,  les  mœurs,  les  occupations 
doivent  entrer  dans  le  calcul  quand  il  est  question  de  juger  la 
situation  et  les  différens  résultats  médicaux  des  deux  contrées, 
ainsi  que  les  moyens  propres  à  introduire  dans  l'administra- 
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lion  et  l’hygiène.  Le  médecin  est  donc  obligé  d’avoir  recours 
à  ces  connaissances.  C’est  de  ces  rapports  aussi  que  dépendent 
en  partie  le  nombre,  le  caractère  des  maladies  et  leur  gué-, 

Le  gouvernement  français  avait  conçu  l’idée  de  connaître 
quel  était  en  France  le  nombre  des  aveugles  et  des  sourds- 
muets,  comme  il  a  recherché  dans  un  autre  moment  celui  des 
aliénés,  afin  d’établir  des  hospices  en  proportion  du  besoin.  Je 
communiquai  dans  le  temps  à  la  Gazette  de  santé  le  nombre  que, 
l’on  en  avait  trouvé  enDanemarck  et  celui  que  l’on  supposait 
exister  en  Autriche.  En  Angleterre  on  a  fait  dans  ces  dernières 
années  sur  les  aliénés  des  recherches  importantes  qui  ont  servi 
de  base  au  bill  que  le  parlement  vient  d’adopter  à  cet  égard. 
L’Ecosse  comptait  en  1817,3486  maniaques,  dont  1643  hommes 
et  1716  femmes.  D’autres  matériaux  de  statistique  médicale, 
moins  généraux,  ont  été  recueillis  en  Angleterre  sur  le  typhus  , 
sa  fréquence  et  sa  mortalité  dans  différentes  villes ,  d’autres 
sur  les  hernies,  etc. ,  etc.  ;  mais  ces  résultats  partiels  des  vil¬ 
les,’  des  dispensaires ,  et  des  hôpitaux  seulement  appartiennent 
à  la  topographie  et  ne  doivent  pas  entrer  dans  le  plan  de  cet 
aperçu.  Je  réserve  pour  une  autre  occasion  assez  de  matériaux 
que  j’ai  recueillis ,  non  sans  peine,  sur  la  fréquence  et  la  mor¬ 
talité  de  chaque  maladie  dans  diverses  localités;  je  ne  citera? 
ici ,  pour  en  donner  un  exemple,  que  le  résultat  des  tableaux 
généraux  pour  la  Prusse  en  1817,  tableaux  que  je  dois  à  l’ex¬ 
trême  bienveillance  de  M.  le  conseiller  de  Hoffmann,  directeur 
du  bureau  de  statistique  de  ce  pays. 

De  10,000  morts,  il  en  a  succombé 
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Il  résulté  dç  là  qu’en  Prusse,  en  temps  de  paix  ,  le  dixième 
de  la  population  arrive  au  terme  naturel  de  la  vie.  Les  acci- 
dens,  y  compris  la  petite  vérole,  y  produisent  à  peu  près  le 
onzième  des  morts  :  quatre  cinquièmes  meurent  de  maladie.: 
Plus  de  la  moitié  de  ceux  qui  périssent  par  accident  sont  des 
enfans  morts-nés,  et  il  meurt  en  couches  un  septième  de  ces' 
mères ,  de  manière  cjue  l’accouchement  occasioue  les  deux  tiers 
des  morts  par  accident.  Sur  10,000  naissances,  il  y  en  a  3ro 
d’enfans  morts  ,  c’est-à-dire  un  trente- deuxième  ,  et  il  périt 
89  mères  ,  1  sur  1 12. 

On  ne  trouve  qu’un  suicide  sur  4°°  morts  ;  mais  il  est  pro¬ 
bable  que  le  nombre  en  est  plus  grand  qu’on  le  pense.  Un 
neuvième  des  enfans  est  mort  parce  qu’on  a  négligé  la 
vaccine,  et  deux  neuvièmes  se  sont  noyés. 

Je  possède  sur  une  partie  de  l’Autriche  quelques  résumés 
semblables  qui  peuvent  servir  de  points  de  comparaison.  On 
en  a  fait  aussi  en  France  dans  quelques  statistiques  de  dépar- 
temens;  mais  je  n’en  connais  aucun  résumé  général  comme 
céltii  de  la  Prusse,  ce  qui  deviendrait  fort  utile,  surtout  si  les 
tableaux  étaient  formés  sur  un  même  modèle  et  mieux  conçus 
que  ne  le  sont  jusqu’ici  ceux  de  Paris  et  même  des  hôpitaux, 
dont  on  publie  ordinairement  les  résultats  dans  la  Gazette  de 
santé.  On  sait  cependant  qu’on  s’occupe  à  présent  de  les  rendre 
meilleurs. 

La  statistique  des  guérisons  par  maladie  ne  serait  pas  sans 
doute  moins  imporiante.\On  a  commencé  à  dresser  des  états 
comparatifs  de  guérisons  opérées  dans  les  hôpitaux  de  diffé- 
rens  pays.  Un  examen  attentif  fait  sentir  la  difficulté  de  ces 
sortes  de  comparaisons.  Le  doute  qu’elles  font  naître  parce 
que  les  élémens  en  sont  souvent  hétérogènes,  amène  cependant 
des  recherches  nouvelles ,  et  il  ne  faut  pas  désespérer  de  trou¬ 
ver  par  un  calcul  d’approximation  ce  qu’on  doit  croire  des 
changemens  de  remèdes  et  de  méthodes  préconisés  à  tout  mo¬ 
ment  ,  et  de  la  célébrité  de  la  pratique  de  certains  charlatans. 

On  admet  pour  l’ordinaire  que  le  vingtième  de  la  popula¬ 
tion  est  malade,  et  que  le  centième  aune  maladie  grave.  Si 
le  fait  était  exact  et  applicable  à  tout  le  pays,  le  calcul  du 
nombre  des  guérisons  opérées  en  màss'e  deviendrait  facile; 
mais  on  conçoit  qu’il  ne  peut  pas  être  assez  généralement 
constant,  et  que  les  saisons,  les  années  y  apportent  des  varia¬ 
tions  à  l’infini ,  aussi  bien  que  le  changement  des  classes  de  la 
société.  Cela  n’empêche  pas  que  ces  sujets  ne  méritent  un 
examen  plus  approfondi. 

Une  autre  série  de  faits  qu’il  est  nécessaire  de  connaître  eu 
grand  nombre,  ce  sont  ceux  qui  doivent  servir  à  l’éducation 
médicale.  Si  l’on  parvient  à  savoir  le  besoin  d’un  pays,  on  peut 
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évaluer  le  nombre  de  médecins  ,  chirurgiens ,  apothicaires , 
sages  femmes,  etc.  qu’il  faut  pour  soigner  les  malades  dans 
les  -années  ordinaires  et  durant  les  épidémies  ;  combien  il  fant 
en  recevoir  par  an  pour  remplacer  ceux  qui  meurent,  et  dont  le 
nombre  est  assez  grand  proportionnellement  aux  autres  classes, 
surtout  parmi  les  jeunes  médecins.  M.  ICopp  croit  qu’une  vilie 
qui  aurait  environ  deux  cent  seize  arpens  carrés  de  superficie, 
quinze  cents  maisons  et  douze  mille  habitans ,  aurait  besoin  de 
Luit  médecins,  trois  chirurgiens,  dont  un  pour  les  grandes 
opérations  et  un  pour  les  accouchemeus,  quatre  sages-femmes 
et  deux  apothicaires.  L’aisance  deshabitaus,  la  cherté  des  vi¬ 
vres,  les  habitudes  et  les  usages  doivent  cependant  y  apporter 
des  modifications,  et  des  garde-malades  bien  instruits  pour¬ 
raient  suppléer  au  nombre  nécessaire  dans  les  grandes  villes. 
Mais  d’autre  part  tous  les  médecins  ne  réussiront  pas  éga¬ 
lement  bien  dans  la  pratique  :  plusieurs  n’auront  pas  celte 
espèce  de  savoir-faire,  d’adresse,  'de  penchant,  de  tact  qu’il 
faut  pour  parvenir  ,  et  il  faut  une  sorte  de  surabondance  pour 
que  les  moins  occupés  se  livrent  à  l’avancement  de  quelque 
branche  de  la  médecine,  dont  toutes  les  parties  ont  besoin  de 
perfectionnement.  En  Allemagne,  on  a  plus  étudié  les  besoins 
à  cet  égard,  que  dans  les  autres  pays  civilisés  de  l’Europe;, 
chaque  arrondissement  y  a  ses  médecins-physiciens.  Il  y  a 
même  dans  le  pays  de  Nassau,  pour  une  population  et  une 
circonférence  déterminées,  un  conseiller  de  médecine,  un 
aide-assistant,  un  apothicaire',  et  une  sage-femme  pour  deux 
cents  familles  ;  des  lois  particulières  y  fixent  les  devoirs  de 
chacun  de  ces  fonctionnaires ,  ses  appointemens  et  le  prix  qu’il 
a  droit  d’exiger  du  public.  Ce  conseil  s’occupe  de  la  salubrité, 
publique,  des  accideus,  des  épidémies,  des  aliénés,  des  objets 
de  médecine  légale,  des  conscriptions  militaires,  etc.  etc.  et 
de  tous  les  moyens  de  prévoyance ,  pour  en  faire  son  rapport 
à  des  conseils  supérieurs  ;  mais  sans  entrer  dans  plus  de  dé¬ 
tails,  on  concevra  combien  importent  à  la  statistique  médicale 
la  connaissance  et  la  comparaison  des  lois  médicales  ejui  ré¬ 
gissent  différens  pays ,  avec  les  effets  qui  enrésultent.Quelques 
états  ont  déjà  une  législation  dont  l’ensemble  repose  sur  des 
principes  généraux  pour  ainsi  dire  constans  ;  d’autres  ont 
des  collections  précieuses  d’arrêtés  ,  d’ ordonnances ,  de  lois  lo¬ 
cales,  moins  cohérentes  sans  doute,  mais  non  moins  utiles  , 
ayant  été  commandées  par  le  besoin  et  par  des  circonstances 
qu’ont  fait  naître  diverses  époques  et  diverses  localités.  Elles 
ne  peuvent  que  se  rappeler  dans  l’établissement  des  lois  fonda¬ 
mentales,  parce  qu’elles  né  sont  applicables  ni  en  tout  temps 
ni  en  tout  lieu.  La  France  en  a  un  certain  nombre  qui  ne  sont 
peut-être  pas  assez  classées;  la  législation,  l’administration  et 
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la  police  de  l’instruction  n  y  sont  peut-etre  pas  assez  rigoureu¬ 
sement  établies ,  et  celles  de  l’application  ,  de  la  pratique ,  y 
semblent  encore  un  peu  négligées ,  un  peu  confondues.  Ea  dis¬ 
tribution  des  institutions  et  des  individus  n’est  pas  encore  con¬ 
forme  au  besoin  de  chaque  partie  de  l’état,  et  il  reste  à  poser 
de  justes'bornes  aux  intérêts  personnels  ,et  à  l’accaparement. 
Je  présume  qu’à  cet  égard  on  pourrait  acquérir  plus  de  lumiè¬ 
res  en  consultant  la  statistique  et  la  police  médicale  des  autres 
pays,  et  adopter  quelques-unes  de  leurs  institutions  encore 
trop  peu  connues.  Cependant  jusqu’ici  les  recherches  qui  mè¬ 
nent  à  ce  but,' se  trouvent  si  négligées1,  si  peu  considérées, 
même  par  un  grand  nombre  de  médecins, qu’on  ne  les  regarde 
guère  que  comme  des  choses  futiles  ou  de  pure  curiosité,  et 
qu’il  faut  une  espèce  d’abnégation  de  ses  intérêts  et  de  son 
amour-propre  pour  s’y  livrer  spécialement.  Convenons  qu’à 
la  vérité  le  peu  d’exactitude  des  matériaux  les  rend  peu  sus¬ 
ceptibles  d’application;  mait  il  faut  bien  les  perfectionner  pour 
les  préparer  à  pouvoir  être  employés.  Trop  occupé  des  insti¬ 
tutions  qui  tiennent  à  la  morale  et  à  lapolitique,  le  gouverne¬ 
ment  n’a  pu  trouver  jusqu’ici  le  temps  dé  penser  aux  institu¬ 
tions  physiques  et  médicales  ,  si  intimement  liées  cependant 
au  bien-être  général;  et  la  statistique  médicale  proprement 
dite  n’ést  pas  cultivée.  C’est  une  raison  de  pluspour  que  je  ne 
croie  pas  avoir  fait  une  chose  tout  à  fait  sans  utilité,  si  dans 
cet  article  j’ai  pu  attirer  Pattenljon  sur  les  faits  qu’il  est  bon 
de  recueillir  dans  unestatistique  médicale, et  si' j’en  ai  fait  res¬ 
sortir  toute  l’importance  pour  établir  sur  des  bases  plus  solides 
la  science  et  la  pratique  de  la  médecine,  et  sa  surveillance 
comme  son  administration  dans  un  pays  civilisé. 

(friedlandsk) 

STATURE,  s.  f. ,  statitra  ,  iJ.eye<SoÇ.  C’est ,  à  proprement 
parler,  la  taille  individuelle  ou  la  hauteur  du  corps.  Nous 
avons  traité  des  plus  élevées  à  l’article  géant,  comme  des  plus 
courtes  au  mot  nain.Oa  reconnaît  aisément  que  le  mot  stature 
dérive  de  slare,,  sc  tenir  debout. 

Il  s’agit  ici  d’examiner  les  effets  d’une  courte  ou  longue  taille 
sur  les  fonctions  vitales  etles  facultés  en  général ,  soit  en  santé, 
soit  en  maladie,  car  cela  n’est  nullement  indifférent. 

La  généralité  du  genre  humain  est  comprise  entre  la  taille  de 
quatre  pieds  et  demi  à  cinq  pieds  et  demi  (un  mètre  et  demi 
à  un  mètre 90. centimètres).  Tout  cequi  dépasse  ces  deux  termes,’ 
tient  de  la  stature  ou  naine  ou  gigantesque  plus  où  moins.  La 
femme  a  toujours  communément  quelques  pouces  de  moins 
que  l’homme. 

Sans  parier  ici  des  statures  rabougries,  bossues ,  tortues, 
bancales  ,  maléficiées,  telles  qu’on  eu  voit  pulluler  à  foison 
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dans  la  populace  des  villes  corrompues,  ou  parmi  les  ouvriers 
condamne's  à  des  travaux  pénibles  dans  les  mines,  les  manu¬ 
factures,  etc.}  beaucoup  d’autres  individus  offrent  de  grandes 
disproportions  dans  leur  stature. 

Par  exemple  ,  les  uns  ont  un  grand  et  gros  tronc  avec  des 
membres  courts  et  une  forte  tête }  de  même  sont  les  propor¬ 
tions  du  corps  chez  les  enfans. 

D’autres  individus  au  contraire  offrent  des  brasetdes  jambes 
d’une  longueur  démesurée  ,  avec  un  tronc  court  et  une  petit» 
tête  5  tels  sont  plusieurs  jeunes  gens  élancés ,  fluets^et  minces 
que  l’on  qualifie  de  grands  flandrins,  analogues  aux  autruches 
et  aux  bécasses. 

Nous  voyons  des  gens  avec  de  longs  bras  balans  et  des 
jambes  courtes  et  cagneuses ,  tels  que  les  singes  gibbons  ;  d’au¬ 
tres  au  contraire,  semblent  porter  sur  des  échasses  un  corps  et 
des  bras  écourtés ,  comme  les  kauguroos,  et  on  croirait  qu’ils 
gambadent  parfois  de  même. 

11  y  a  des  individus  b  long  cou,  à  épaules  rabattues,  tels 
que  des  oies  ou  le  cygne  de  Léda;  d’autres  sont  râblés  et  ra¬ 
massés  dans  ieur  courte  épaisseur,  en  sorte  que  leur  tête  semble 
enfoncée  sous  leurs  larges  épaules,  comme  les  taureaux,  signe 
de  force  et  de  constitution  souvent  apoplectique. 

On  connaît  la  poitrine  rétrécie  et  les  épaules  en  ailes  des 
phthisiques  ;  les  individus  robustes  au  contraire  ont  un  coffre 
carré  dans  lequel  jouent  très  au  large  de  vastes  poumons  : 
ces  constitutions  sont  chaudes  et  luxurieuses,  pour  l’ordinaire, 
irascibles  ^sujettes  aux  anévrysmes  du  cœur  et  des  gros  vais¬ 
seaux. 

En  général  ,les  individus  les  plus  courts  de  taille  paraissent 
communément  plus  larges  et  plus  épais,  dans  leurs  proportions, 
que  les  individus  très  longs,  lesquels  sont  fluets,  llsembleque 
la  même  quantité  de  matière  soit  ainsi  diversement  distribuée 
dans  les  uns  comme  dans  les  autres  ,  mais  le  résultaten  est  fort 
différent. 

L’homme  de  courte  stature  a  le  pouls  plus  fréquent  et  plus 
rapide  que  les  individus  de  haute  taillé;  car  le  sang  revient 
plus  promptement  au  cœur  ;  de  là  résulte  une  plus  grande  ac¬ 
tivité  de  toutes  les  fonctions  chez  les  petits  animaux  que  dans 
les  grands.  Cela  est  évident  pour  la  souris  comparée  à  l’élé¬ 
phant,  ou,  si  l’on  veut,  le  bouc  au  taureau,  le  moineau  à 
l’oie,  etc.  Ainsi,  l’accroissement  sera  plus  promptement  par¬ 
venu  à  sou  terme  ,  la  puberté  plus  précoce,  la  génération  plus 
fréquente,  et  l’individu  plus  tôt  usé,  ou  sa  vieillessésera  pré¬ 
maturée;  sa  vie  aura  plus  d’iutensité  en  général ,  et  moins  de 
durée,  comme  le  montre  l’expérience,  que  chez  les  grosses 
espèces:  de  même  les  maladies  des  individus  ,  courts.  d.e  sta- 
5*.  32 
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turc ,  sont  rapides ,  aiguës  ,  fortement  inflammatoires ,  et  leurs 
périodes  paraissent  êire  également  raccourcies. 

Nous  voyons  des  effets  tout  opposés  chez  ces  grandes  tailles 
élancées,  fiasques  , mollasses,  dont  la  langueur  et  l’indolence 
se  marquent  jusque  dans  leurs  moUvemens.  Il  est  certain  que 
cette  élongation  extraordinaire  des  fibres,  dénonce  en  eux  beau¬ 
coup  de  mollesse  et  d’humidité,  sans  laquelle  une  telle  exten¬ 
sion  eût  été  impossible.  D’ailleurs,  le  sang  parcourant  des 
membres  si  éloignésdu  centre,  ne  retourne  que  plus  lentement 
au  cœur;  aussi  le  nombre  des  pulsations  est  bien  moins  fré¬ 
quent  chez  les  géans  que  chez  les  nains.  Pareillement  la  cha¬ 
leur  animale  trop  dispersée  est  faible  chez  les  grands  individus. 
11  s’ensuit  que  toutes  les  opérations  de  la  vie  s’y  exerceront 
;avec  mollesse ,  flaccidité ,  lenteur  ;  et  tandis  que  les  petits 
hommes  sont  si  pétulans  ,  les  longues  personnes  ne  parlent , 
ne  pensent ,  ne  s’animent  qu’une  heure  après  qu’elles  ont  reçu 
l’impression;  de  là  vient  encore  la  disposition  paresseuse,  la 
simplicité  d’esprit  et  la  candeur  naïve  du  caractère  qui  dis¬ 
tinguent  les  gros  et  grands  corps.  Les  anciens  empereurs  de 
Rome  s’étaient  formé  une  garde  d’Helvétiens  et  de  Germains 
d’une  haute  taille ,  car  ils  avaient  remarque  sans  doute  que 
ces  hommes  blonds,  d’une  stature  haute  et  épaisse ,  étaient, 
comme  on  dit ,  dé  grosse  pâte  ,  incapables  de  trahison ,  de  ruse 
et  de  conspiration,  et  au  contraire  fidèlement  attachés  à  qui¬ 
conque  les  prend  à  sa  solde  el  leur  procure  abondamment  leboire 
•et  le  manger.  D’ailleurs  ,  cette  sorte  de  prestance  et  ces  larges 
épaules  déploient  plus  richement  l’appareil  militaire  ;  elles  bril¬ 
lent  surtout  pour  les  parades  ,  et  imposent  aux  yeux  de  la  multi¬ 
tude.  Néanmoins,  il  est  reconnu  que  les  tailles-moyennes  on  t  plus 
de  vivacité,  d’éuergie  dans  un  jour  de  bataille,  et  ces  gros 
corps  des  septentrionaux  se  fondent  comme  la  neige  ,  disaient 
César  et  Végèce,  dans  les  climats  chauds  ,  à  la  moindre  ma¬ 
nœuvre  militaire. 

Pareillement  ces  individus  de  haute  taille  sont  tardifs  dans 
leur  puberté,  comme  dans  leùrs  amours  ;  et  comme  ils  végè¬ 
tent  plus  qu’ils  ne  vivent,  comme  ils  aiment  la  tranquillité,  le 
sommeil,  et  n’ont  pas  des  passions  fort  impétueuses,  ils  pro¬ 
longent  souvent  leur  carrière  au  delà  de  celle  des  petits  hommes  ; 
leurs  maladies  d’ailleurs  ne  prennent  pas  un  caractère  aussi 
aigu,  aussi  violemment  inflammatoire  que  chez  ces  derniers; 
mais  ils  traînent  plutôt  des  affections  chroniques ,  difûcul- 
lueuses  ou  dont  la  crise  est  imparfaite. 

Tout  de  même  que  des  herbes  molles  et  pâles  s’allongent 
clans  l’ombre  ,  mais  y  restent  fades  et  étiolées,  tandis  que  les 
plantes  sèches  et  ligneuses,  nées  sous  lès  rayons  du  soleil  en 
plein  air,  sout  petites,  rabougries,  mais  sapides,  odorantes, 
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fortement  colore'es;  pareillement  les  individus  nés  et.  nourris 
délicatement  dans  les  villes  ,  sont  plus  mous,  plus  grands  et 
plus  pâles  que  les  habilans  bruns ,  courts  et  secs  des  cam¬ 
pagnes.  Ainsi ,  l’on  voit  des  paysannes  vives  et  d’une  courte 
grosseur  apporter  dans  nos  marchés  les  légumes  que  viennent 
marchander  les  citadines  au  teint  pâle,  à  la  démarche  lente, 
à  la  taille  élancée.  On  remarque  encore  que  les  habitans  des 
contrées  qui  fournissent  du  vin ,  sont  plus  râblés  que  ceux  des 
pays  où  l’on  boit  de  la  bière.  Celle-ci  engraisse  et  relâche  les 
corps,  et  facilite  l’élongation  de  la  stature. 

Les  habitans  sédentaires,  dans  les  pays  de  plaines  fertiles 
ayant  les  mœurs  gourmandes  ou  voraces,  peuvent,  à  la  longue, 
présenter  des  individus  ayant  un  tronc  grand  et  développé,  sur¬ 
tout  dans  sa  portion  abdominale, en  laissant  plus  courts  les  bras  et 
les  jambes.  Ces  sortes  de  statures  sont  très-remarquables  en  Flan¬ 
dre  ou  dans  les  pays  bas  et  maritimes  ;  ils  se  reconnaissent]  usque 
dans  les  tableaux  de  Teniers,deWouwermanset  d’autres  pein¬ 
tres  célèbres  de  celte  contrée,  tandis  que  les  personnages  des 
tableaux  des  peintres  italiens  ont  de  toutes  autres  proportions. 
Ainsi  les  habitans  des  montagnes,  exercés  parla  nature  de 
leur  territoire  à  une  agilité  continuelle  et  à  la  sobriété,  sont , 
comme  Philopœmen,  tout  en  jambes  et  en  bras,  mais  n’ont 
pas  de  ventre  ;  autant  les  premiers  sont  sujets  aux  maladies 
d’atonie,  à  la  leucophlegmatie,  à  l’anasarque,  à  l’hydropisie^ 
à  la  paralysie,  à  l’apoplexie,  autant  ces  derniers  sont  disposés 
aux  affections  spasmodiques,  nerveuses,  résultat  d’une  excita¬ 
bilité  musculaire  exagérée;  toutefois  ces  dernières  constitutions 
sont  les  plus  saines,  comme  on  le  voit  parmi  les  barbets  des 
Alpes ,  les  miquelets  des  Pyrénées  ,  et  ces  infatigables  mar¬ 
cheurs  ou  chasseurs  basques ,  tyroliens  ,  etc. 

Il  semble  que  les  personnes  qui  présentent  de  grands  et  gros 
membres  avec  un  corps  mince  aient  moins  d’ensemble  et  d’unité 
vitale  que  les  individus  à  gros  tronc  avec  des  membres  courts 
et  petits.  Ces  derniers  sont  plus  pléthoriques,  et  paraissent 
avoir  plus  de  vivacité  et  d’esprit  que  ces  grands  corps  dé- 
’  gingandés. 

Des  épaules  rabattues,  un  cou  allongé,  une -petite  tête, 
tandis  que  les  hanches  sont  larges  et  les  extrémités  inférieures 
développées,  désignent  une  stature  de  femme  ou  bien  efféminée 
et  faible  ;  aussi  les  individus  mâles  de  cette  conformation  man¬ 
quent  souvent  d’énergie, de  caractère  et  d’esprit.  Au  contraire, 
des  épaules  larges,  le  cou  court ,  la  tête  forte ,  tandis  que  les 
hanches  sont  étroites  et  les  jambes  minces,  annoncent  que  l’é¬ 
nergie  des  organes  s’exerce  principalement  dans  les  parties  su¬ 
périeures  du  corps  ;  aussi  cés  individus  offrent  un  caractère  plus 
ardent  et  plus  impétueux, un  esprit  plus  altier  ou  plus  mâle  que 
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dans  les  complexions  précédentes.  Par  exemple,  ces  individus 
sont  communément  luxurieux  et  irascibles,  mais  exposés  k 
l’apoplexie  et  aux  anévrysmes  du  cœur  ou  de  l’aorte. 

Les  belles  proportions  de  la  stature,  ou  l’égal,  développe¬ 
ment  proportionnel  de  tous  les  organes  constitueraient  l’étal  de 
force  et  de  sanLé  parfaite  ,  telle  que  les  anciens  se  la  promet¬ 
taient  des  exercices  gymnastiques  et  du  y ent athlétisme ,  c’est- 
à-dire  des  cinq  genres  d’exercices  qui  procuraient  une  égale 
vigueur  à  tous  les  membres.  Une  statue  célèbre  de  Polyclète  . 
représentait ,  sous  l’image  d'un  doryphore  (  garde  armé  d’une 
pique  ) ,  le  ca-tora,  c’est-à-dire  la  règle  des  plus  belles  propor¬ 
tions  du  corps  humain  dans  sa  perfection  naturelle.  Certaine¬ 
ment  nos  vêtemens,avec.leurs  compressions,  leurs  ligatures,  et 
notre  genre  de  vie  casanier, ne  déploient  pas  ces  dimensions  régu¬ 
lières  qué  nous  admirousdans  les  statues  antiques  de  l’Apollon, 
de  l’ Antinous,  du  Laocoon,du  Gladiateur  combattant,  etc.  C’est 
sous  les  climats  heureux  et  tempérés  de  la  Grèce  où  l’on  se 
couvre  moins  de  vêtemens,  et  où  l’on  peut  s’exercer  en  pleine 
liberté,  que  les  formes  musculaires  se  moulent  dans  toute  la 
beauté  d’une  nature  sans  contrainte;  les  femmes  elles  mêmes 
y  ont  conservé  ce$  nobles  traits  qui  rappellent  encore  quelque 
image  ravissante  des  Hélène  et  des  Aspasie. 

Il  n’y  a  pas- de  beauté  réelle  dans  les]  corps  sans  ces  pro- 

Eortions  qui  constituent  la  force  unie  à  la  grâce,  à  la  faci¬ 
le  des  mouvemens.  Les  peintres  les  plus  célèbres  de  l’anti¬ 
quité  ne  les  ont  pas  tous  connues;  car  Pline  blâme  Parrhasius 
d’avoir  donné  un  tronc  trop  court  à  ses  figures  relativement  à 
leurs  membres.  Euphranor  faisait  des  têtes  et  des  articulations 
de  membres  trop  volumineuses;  mais  Asclépiodore  fut  le  pre¬ 
mier,  au  jugement  d’ Appelles,  qui  connut  bien  la  justesse 
des  proportions  du  corps. 

Quoique  nous  ne  connaissions  pas  tous  les  rapports  qu’ils  ad¬ 
mettaient  dans  leurs  figures ,  nous  apprenons  deYitruve  celles 
qui  étaient  généralement  reconnues  (  Vilruv.Pollio ,  De  afehi- 
tecturâ ,  lib.  m  ).  Le  corps  humain  devait  avoir  huit  longueurs 
de  tête  en  toui.  La  tête  était  l’espace  entre  le  sinciput  et  le  men-  * 
ton.  Cette  hauteur  de  huit  têtes  se  partageait  en  quatre  parties 
égales.  On  attribuait  la  mêmelongueur  aux  deux  bras  étendus 
en  croix;  ainsi,  l’on  plaçait  la  figure  de  l’homme  debout  dans 
un  carré  parlait,  ou  l’homme  couché  ayant  les  jambes  et  les  bras 
•écartés  (  en  «croix  de  saint  André)  ,  dans  un  cercle  dont  le 
centre  correspond  au  nombril.  Tous  les  modernes  auteurs  qui 
traitent  des  proportions  du  corps  humain,  comme  Albert 
Durer,  Léonard  de  "Vinci ,  Jean  Cousin,  Gérard  Audran  et 
plusieurs  autres  ont  admis  les  mêmes  principes.  Selon  Viiruve, 
eu  prenait  aussi  six  fois  la  mesure  du  pied  pour:  la  hauteur 
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eomplette  (Ju  corps  ;  Winckelmann  adopte  celte  proportion- 
qui  n’est  cependant  pas  exacte  sur  les  statues  antiques,  selon- 
la  remarque  de  Salvage  (  Anatomie  du  gladiateur  combattant  > 
Paris,.  1812,  in-fol.,  p.  53).  Les  divisions  de  la  tête  sont  e» 
quatre  parties  égalés  ;  savoir,  aux  yeux  ,  au  nez  ,  à  la  bouche- 
et  audessous  du  menton. 

Depuis  le  menton  jusqu’au  mamelon  du  seiu,  il  doit  y- 
avoir  une  longueur  de  tête,  puis  deux  autres  longueurs  sembla¬ 
bles  jusqu’au  dessous  de  la  symphyse  du  pubis  ;  les  cuisses  et  les- 
jambes  jusqu’à  l’extrémité  des  orteils,  donnent  quatre  longueurs 
de  tête. 

Le  pied  d’Herciile  est  de  la  longueur  d’une  tête  et  un  cin¬ 
quième;  deux  fois  sa  longueur  s’élève  des  orteils  à  la  rotule  ;  qua¬ 
tre  fois  monte  an  nombril;  cinq  fois ,  au  mamelon  du  sein  ;  six 
fois,  à  la  bouche  :■  il  reste  trois  parties  de  tête  pour  compléter- 
la  hauteur  du  corps.  Il  y  a  dans  la  distauce  d’un  mamelon  à 
l’autre ,  chez  l’homme,  la  longueur  du  pied ,  et,  chez  la  femme, 
la  longueur  de  la  tête. 

La  femme  est  généralement  moins  haute  que  l’homme  d’une 
demi-tête-;  elle  a  les  hanches  larges  et  les  épaules  étroites. 
L’homme  a,  pour  largeur  de  ses  épaules,  deux  têtes  et  deux 
cinquièmes;  pour  la  largeur  du  bassin,  une  tête  et  deux  par¬ 
ties;  mais,  chez  la  femme,  les  épaules  et  les  hanches  sont 
d’égale  largeur,;  savoir,  pour  chaque  une  tête  et  trois  parties. 

Chez  l’enfant ,  la  stature  diffère  beaucoup  de  celle  de  l’in¬ 
dividu  adulte  ; 'ainsi ,  plus  il  est  jeune,  plus  sa  tête  est  grosse 
relativement  au  reste  du  corps  :  à  l’âge  de  trois  ans,  l’enfant  peut 
avoir  moitié  de  la  hauteur  qu’il  doit  prendre,  mais  son  corps 
n’a  que  cinq  têtes  do  proportion;  sa  poitrine  et  son  bassin 
offrent  chacune  la  dimension  d’une  tête;  ses  épaulés  .encore 
étroites ,  dans  l’un  et  dans  l’autre  sexe,  ont  de  largeur  une 
tête  et  un  cinquième  ,  il  a  les  pieds  et  les  mains  fort  courts  , 
des  formes  arrondies,  potelées,  comme  on  le  voit  dans  les  fi¬ 
gures  d’anges  que  retracent  les  peintres. 

Les  proportions  de  taille  sont  moins  élevées  dans  les  com- 
plexions  bilieuses. et  mélancoliques,  dont  la  fibre  est  serrée 
et  tendue,  en  général,  que  chez,  les  constitutions  lymphatiques 
et  sanguines  dont  le  système  fibreux  est  plus  humide  et  plus 
mou. 

Comme  le  corps  se  dessèche  ou  se  durcit  à  mesure  qu’il 
avance  en  âge,  l’enfance  a,  pour  type  principal  de  sa  Staline  , 
une  habitude  de  corps  extrêmement  molle  et*spongieuse;  son 
système  cellulaire  très-développé  ne  permet  point  de  discerner 
les  formes  des  muscles  ;  ses  articulations  sont  rondes  et  empâ¬ 
tées;  ses  proportions  d’autant  plus  différentes  de  l’adulte  qu’il 
est  plus  jeune  ;  car  alors  son  crâne  paraît  extrêmement  dé- 
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loppé.  Les  os  de  sa  face  encore  petits ,  surtout  ceux  de  la  mâ¬ 
choire  inférieurerentrante,  donnent  alors  à  sa  petite  physionomie 
cette  jolie  forme  arrondie  jointe  à  des  joues  très-renfle'es  ;  son 
abdomen  est  proéminent  et  développé  à  cause  de  la- grand,e  ac¬ 
tivité  du  système  nutritif  dans  l'accroissement  ;  les  membres 
ou  les  jambes  ,  les  bras  sont  de  petite  proportion,  ainsi  que 
les  parties  sexuelles  relativement  au  corps.  Tous  les  contours 
sont  arrondis,  gras ,  mollets  ;  la  peau  est  fine,  délicate  et 
blanche.  L’Albane  excellait  à  les  dessiner ,  et  Rubens  à  les 
colorier.  A  mesure  que  l’enfant  grandit,  l’empâtement  et 
l’humidité  diminuent;  les  traits  se  forment  en  s’allongeant , 
comme  ou  l’observe  dans  les  adolescens  et  sur  les  figures  de 
Cupidon  ou  l’Amour. 

Ainsi,  vers  la  puberté,  les  membres  s’allongent  beaucoup  , 
la  poitrine  s’élargit ,  s’ombrage  de  poils  en  plusieurs  lieux  ; 
les  muscles  dans  l’homme  prennent  du  développement  ;  son 
regard  plus  hardi ,  plus  expressif,  brille  du  feu  de  l’amour. 
Chez  lafemme,  les  mamelles  se  gonflent  et  s’avancent  en  demi- 
sphères;  tous  ses  contours  s’arrondissent  ;  un  regard  doux  et 
timide  annonce  sa  pudeur-  Tout  ce  que  la  fleur  de  la  beautç 
montre  déplus  gracieux  et  de  plus  attrayant  compose  son  apa¬ 
nage;  des  formes  sveltes  et  élégantes ,  des  traits  moelleux  et  si¬ 
nueux, une  peau  lisse  et  bien  tendue,  le  tissu  cellulaire  adoucis¬ 
sant  tous  les  angles,  remplissant  les  interstices  des  muscles  ;  enfin 
des  mouvemens  libres  ,  faciles  ;  la  tête  et  le  tronc  qui  sont  un 
'  peu  petits  ,  relativement  auxmembres  ,  impriment  un  charme 
particulier  à  ces  figures.  Tel  est  l’Apollon  pylliienct  la  Vénus  de 
Médicis.  Un  tempérament  sanguin  ,  pléthorique',  dans  cet  heu¬ 
reux  printemps  de  la  vie,  colore  le  teint  en  rose  ;  des  cheveux 
châtains,  bouclés,  un  air  de  franchise,  de  gaîté,  d’espérance 
prodigue  ,  de  présomption  dans  ses  forces  ,  avec  une  démarche 
vive  et  audacieuse ,  caractérisent  cet  âge. 

L’âge  viril ,  étant  l’époque  de  la  force,  des  hautes  entreprises 
et  des  grands  travaux  ,  alors  les  mtîscles  ont  acquis  leur  com¬ 
plet  développement  ;  le  corps  est  carré  ,  robuste  ;  les  épaules 
sont  larges  ,  les  traits  anguleux,  vigoureusement,  dessinés  ;  la 
physionomie  présente  l’image  de  la  noblesse  et  de  la  majesté  ; 
son  attitude  est  celle  du  commandement,  de  la  haute  confiance 
en  son  courage.  Ainsi  la  complexion  doit  tenir  de  celle  de  l’a¬ 
thlète  et  du  bilieux  ;  elle  sera  haute  en  couleur  ,  velue,  avec 
des  cheveux  noirs  ,  frisés ,  des  fibres  compactes  et  fermes  ;  tel 
est  l’hercule  Farnèse.  Les  mouvemens  doivent  être  plus  graves 
ou  moins  prompts  que  ceux  de  la  jeunesse  ;  les  proportions 
des  membres  seront  très-régulières  ou  canoniques  ;  le  tissu  cel-*' 
liilaire  affaissé  laissera  voir  les  bosses  musculaires.  La  femme 
n’offrira  plus  ces  traits  délicats ,  celle  fleur  virginale  de  la  jeu- 
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nesse,  mais  des  formes  plus  matronales  comme  dans  Junon  ou  Cy- 
bèle  :  ainsi  le  sein  et  les  mamelons  très-développés,  les  hanclies- 
plus  larges,  le  bas-ventre  plus  sillonné  retracerontce  caractère 
maternel.  Vers  quarante  ans,  les  femmes  sur  leur  retour,  pren¬ 
nent  plus  d’embonpoint.  Chez  leshommes ,  l’abdomenainsi  que 
le  corps  acquièrent  de  l’obésité  ,  principalement  chez  les  san¬ 
guins  et  les  lymphatiques. 

Dans  la  vieillesse,  le  corps  qui  se  courbe  sous  le  poids  des 
années  revêt  une  constitution  sèche  et  rigide.  Son  tissu  cel¬ 
lulaire  flétri  laisse  paraître  des  muscles  arides,  des  fibres  ra¬ 
cornies,  des  veines  variqueuses.  Le  teint  est  jaunâtre  et  fané 
parce  que  le  sang  ne  circule  presque  plus  dans  le  réseau  capil¬ 
laire  de  la  peau.  La  face  devient  creuse  ,  sillonnée  de  rides  ;  les 
joues  s’avalent;  la  poitrine  s’affaisse;  les  mouvemens  sont 
lents  et  difficiles.  L’humeur  rendue  chagrine  ,  triste  et  avare  , 
les  fonctions  de  la  vie  concentrées  sur  elles-mêmes  ,  le  tempé¬ 
rament  mélancolique  ,  soupçonneux,  rêveur;  l’affaiblissement 
des  sens  ,  le  dégoût  des  plaisirs  ,  ou  l’austérité  ,  tout  décèle  le 
dépérissement  du  corps.  Cet  âge  recherche  là  solitude  ,  le  sé¬ 
rieux  ,  le  repos  >  le  silence  ,  les  couleurs  sombres  ;  il  se  mon¬ 
tre  craintif,  cénseur  delà  jeunesse  ,  défiant  dans  ses  entreprises;, 
il  affectionne  particulièrement  l’enfance  qui  semble  le  repro¬ 
duire.  Dans  cet  âge,  les  proportions  du  corps  s’altèrent,  indé¬ 
pendamment  des  cheveux  qui  tombent,  le  front  s’avance  ,  le 
nez  se  courbe  ou  se  déjetle  à  sa  racine  ;  les  dents  disparaissent  , 
et  la  mâchoire  inférieure  s’allonge  beaucoup  ,  de  manière  qu’elle 
peut  emboîter  quelquefois  la  supérieure  ,  et  s’approcher  du 
nez.  Les  muscles  de  la  face,  étant  affaiblis ,  ne  tiennent  plus 
la  bouche  bien  close  ;  la  tête  tremble  sur  le  cou  ,  la  démarche 
est  chancelante  ;  les  bras  et  les  jambes  se  de'charnent  ;  les  pieds 
deviennent  souvent  gonflés ,  oedémateux  ;  les  doigts  et  les  or¬ 
teils  se  déforment  ou  se  couvrent  de  callosités  ;  les  articula¬ 
tions  ,  généralement  roides  ,  paraissent  noueuses.  L’époque  de 
la  caducité  présente  surtout  ces  traits  qui  sont  encore  peu 
marqués  dans  la  verte  vieillesse  ,  comme  celle  de  Silène ,  du 
Laocoon,  mais  très-apparens  sur  le  saint  Jérôme,  dans  les- 
tableaux  de  Carraclie  et  du  Dominiquin.  Voyez  les  articles  ci¬ 
tés  précédemment  et  les  mots  complexion  ,  constitution  ,  tem¬ 
pérament ,  etc.  (tiret) 

STEARINE  ,  s.  f.  :  nom  donné  par  M.  Chevreul  à  une  ma¬ 
tière  grasse  ,  abondante  dans  le  suif,  ffTêttp  ;  elle  est  souvent 
combinée  à  l’élaïne,  et  se  rencontre,  outre  les  graisses  ani¬ 
males,  dans  plusieurs  substances  végétales,  comme  la  cire- 
'végétale  ;  le  pollen  des  fleurs ,  le  vernis  des  feuilles ,  etc. 
Voyez  principes  ,  tome  xlv  ,  page  icfp  ,  cl  savon  ,  t.  n  ,  p.  87. 
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STÉARIQUE  (acide).  Voyez  savon  ,  tome  l  ,  page  8g. 

STÉAT1TE  ,  s.  f. ,  de  ffrectç,  graisse  :  intumescence-grais¬ 
seuse,  particulièrement  celle  de  l’abdomen  par  suite  de  l’a¬ 
mas  de  cette  substance  dans  l’épiploon  ( Dict .  de  Hannin). 

STËATOCÈLE  ,  s.  f. ,  de  <rrsc tç ,  gén.  aTecnoç  ,  graisse  , 
suif,  et  XDX»,  poche,  tumeur  :  nom  par  lequel  ou  désigne 
(Galien,  Introd.,  chap.  xvm)  les  tumeurs  graisseuses  du  scro¬ 
tum  ;  lesquelles  en  imposent  parfois  pour  des  hernies. 

(F.V.M.)  . 

STEATOME ,  s.  m. ,  steatoma  ,  de  crTêct?  ,  gén.  ctso-tos  : 
tumeur  non  enkystée  contenant  une  sorte  de  liquide  graisseux 
du  genre  des  loupes,  appelée  aussi  lipome  par  quelques  au- 
teurs.  Voyez  louve  ,  tom.  xxix  ,  pag.  80.  (F.  v.  M(j 


saltzmakm  (  Johannes  ) ,  Dissertalio  de  quibusdam  tumoribus  luniealis  ex- 
tenus;  in-4°.  ArgenloraLi,  1719. 

hueser,  Dissertalio  de  steatomale;  in-/}®.  Argentorati,  1768.  (v.) 


STÉCHAS.  Voyez  stoechas.  (f-  v-  m.) 

STEGNOSE,s.  f . ,  stégnosis ,  de  tfreyvoa  ,  je  resserre: 
nom  donne  par  les  anciens  à  tout  état  de  resserrement,  ou 
plutôt  destagnation,  comrneà  la  constipation  ,  à  l’obstruction  , 
au  froncement  des  pores,  et  des  vaisseaux  ,  etc. 

(f.  v.  «.j; 

STEGNOTIQUE,  adj. ,  stegnoticiis ,  du  grec  a-reyvoa,  je 
resserre  :  dénomination  que  l'on  trouve  quelquefois  employée 
à  la  place  A’ astringent  dont  elle  est  entièrement  synonyme. 
Voyez  le  mot  astringent.  (m.  g.) 

STENOCARDIE,  s.  f. ,  dérivé  de  ffjevoç,  resserré,  et  de 
uct  çi'ia,,  cœur,  resserrement  du  cœur.  Cette  dénomination  pro¬ 
posée  par  Brera  pour  désigner  l’angine  de  poitrine  ne  nous  pa¬ 
raît  pas  préférable  aux  autres,  attendu  qu’il  m'est  pas  prouvé 
que  cettemaladie  ait  son  siège  dans  l’organe  central  de  la  cir¬ 
culation.  Voyez  STERN  ALGIE.  (b  RICHE  TE  au) 

STENON  (conduit  de)  ;  nom  d’un  anatomiste  par  lequel 
on  désigne  le  conduit  excréteur  de  la  parotide.  Aboyez  paro¬ 
tide  ,  tom.  xxxix ,  à  la  page  3t>o.  (m.  p.) 

STERCORAIRE  ,  adj. ,  stercorarius ,  du  mot  latin  stercus, 
fumier  ,  excrément.  On  appelle  fistule  ,  ou  abcès  stercoraires, 
ceux  qui  sont  produits  et  entretenus  par  le  passage  continuel 
des  matières  stercorales  à  travers  une  ouverture  faite  aux  parois 
de  canal  intestinal  et  particulièrement  du  rectum.  Voyez  les 
mois  abcès  et  fistule  à  l'anus.  On  donne  encore  ce  nom  aux  mé¬ 
decins  qui  font  abus  des  purgatifs.  (m.  G.) 

STÉRÉO LOGIE  ,  s.  f. ,  slêreologia  :  études  des  solides  qui 
composent  le  corps  humain.  Les  solides  donnent  la  forme  et 
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la  consistance  aux  diverses  parties  du  corps;  ils  constituent 
véritablement  les  organes.  L’étude  des  fluides  se  nomme  hy¬ 
drologie.  (m.  r.) 

STERILE,  adj.  des  deux  genres ,  sterilis,  qui  ne  porte 
•point  de  fruit  ,  quoiqu’il  soit  de  nature  à  en  porter.  Stérile, 
pris  dans  un  sens  naturel  ou  figuré,  se  dit  d’un  grand  nombre 
de  choses.  En  terme  de  médecine ,  on  dit  d’une  femme  qui  n’a 
point  d’enfans,  quoiqu’elle  soit  mariée  depuis  plusieurs  an¬ 
nées  ,  qu’elle  est  stérile  ;  souvent  elle  est  çpnformée  de  la  ma¬ 
nière  la  plus  avantageuse  pour  en  avoir  ,  et  il  serait  difficile 
d’assigner  quel  peut  être  l’obstacle  qui  empêche  sa  fécondité. 

.  •  (garbien) 

STÉRILITÉ  (physiologie),  s.  f.  ,  sterilitas  ,  qualité  de  ce 
qui  est  stérile.  Chez  les  anciens  ,  et  spécialement  chez  le  peu¬ 
ple  hébreu  ,  la  stérilité  était  une  espèce  d’opprobre;  on  doit  la 
distinguer  en  deux  especes.  Elle  peut  dépendre  de  quelque 
vice  de  conformation  apparent  ou  caché  des  parties  ge’nitales 
de  la  femme  qui  rend  la  consommation  de  l’acte  reproducteur 
impossible,  ou  qui  y  apporte  des  obstacles  plus  ou  moins 
grands;  ou  bien  seulement  d’une  disposition  particulière  qui 
s’oppose  à  la  conception  ,  et  rend  nul  l’acte  de  la  copulation  , 
quoiqu’il  s’exécute- comme  chez  lesautres  femmes.  Je  donneau 
premier  de  ces  deux  états  qui  ue  doivent  pas  être  confondus  le 
nom  d’impuissance,  et  au  second  celui  de  stérilité.  L’impuis¬ 
sance,  chez  la  femme  comme  chez  l’homme ,  consiste  donc 
dans  l’impossibilité  d’exercer  l’acte  vénérien  ;  mais  une  femme 
qui  est  impuissante  peut  ne  pas  être  nécessairement  stérile; 
elle  peut  devenir  féconde  si  on  détruit  le  vice  de  conformation 
des  organes  de  la  génération  qui  donne  lieu  à  l’impuissance, 
c’est-à-dire  qui  s’oppose  à  l’introduction  du  membre  viril  ;  ce 
qui  est  quelquefois  possible.  En  effet ,  ce  vice  ,  lors  même  qu’il 
est  naturel ,  peut  être  susceptible  de  guérison.  Avant  de  pro¬ 
noncer  qu'une  femme  est  stérile  et  de  décider  sur  la  légitimité 
d’une  demande  de  divorce  intentée  sous  ce  prétexte ,  il  faut 
constater  auparavant  s’il  existe  réellement  une  cause  d’impuis¬ 
sance  incurable.  Les  causes  de  l’impuissance  prise  dans  le  sens 
que  je  viens  de  lui  donner  ,  c’est-à-dîre  pour  tout  vice  des  or¬ 
ganes  génitaux  de  la^emine  qui  s’oppose  à  l’acte  de  la  copula¬ 
tion,  sont  apparentés,  et  on  peut  en  démontrer  l’existence.  Il 
n’en  est  pas  de  même  de  celles  de  la  stérilité.  A  en  juger  d’après 
les  apparences  extérieures  ,  la  femme  jouitdes  dispositions  pro¬ 
pres  à  permettre  et  à  assurer  la  conception,  et  l’on  est  le  plus 
souvent  réduit  à  des  conjectures  lorsqu’il  s’agit  de  déterminer 
les  causes  qui  s’opposent  à  ce  qu’elle  ait  lieu.  Quoique  la  plu¬ 
part  des  auteurs  aient  employé  comme  synonymes  les  expres¬ 
sions  d’impuissance  et  de  stérilité,  il  est  indispensable  ,  pour 
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éviter  «les  répétitions  ,  d’admettre  la  distinction  que  je  viens 
d’établir.  Tout  ce  qui  est  relatif  à  l’impuissance  chez  la  femme 
a  déjà  été  traité  avec  beaucoup  de  détail  à  cet  article  ,  soit 
sous  le  rapport  physiologique  pathologique  et  thérapeutique, 
soit  sous  le  rapport  de  la  médecine  légale.  Il  ne  me  reste  k 
comprendre  sous  le  nom  de  stérilité  que  les  cas  où  la  femme 
ne  conçoit  pas,  quoique  la  copulation  s’exécute  comme  chez  les 
autres  femmes. 

On  peut  rapporter  à  deux  chefs  les  causes  de  stérilité  chez 
la  femme.  Je  range  dans  une  première  classe  celles  qui  résul¬ 
tent' d’un  vice  origine!  de  conformation  de  quelques-unes  des 
parties  génitales  ,  ou  de  leur  situation  vicieuse  qui  peut  per¬ 
mettre  la  copulation,  mais  qui  s’oppose  à  la  conception.  En 
général,  on  ne  peut  acquérir  la  connaissance  de  la  plupart 
d’entre  elles  qu’après  la  mort  de  la  femme  par  l’examen  ana¬ 
tomique.  Le  plus  souvent ,  on  ne  peut  en  soupçonner  l’exis¬ 
tence  durant  la  vie  que  d’après  des  apparences  la  plupart  du 
temps  trompeuses.  Quoique  l’auteur  de  l’article  impuissance 
ait  parlé. des  causes  de  stérilité  qui  consistent  dans  quelques 
vices  de  conformation  desorgancs  génitaux  ,  je  nepuis  me  dis¬ 
penser  de  les  rappeler  succinctement  dans  cet  article  auquel 
leur  exposition  appartient  rigoureusement.  Je  rapporte  k  une 
seconde  classe  les  maladiesjgénérales  ,  les  dispositions  particu¬ 
lières  du  tempérament  qui  peuvent  rendre  la  femme  inhabile 
k  la  conception  ,  quoiqu’elle  soit  apte  à  la  copulation. 

Les  conformations  vicieuses  des  organes  générateurs  que 
l’anatomie  pathologique  démontre  être  ordinaires  aux  femmes 
qui  ont  été  stériles  pendant  leur  vie,  se  rencontrent  dans  la  ma¬ 
trice  ou  dans  ses  dépendances ,  les  trompes  ,  les  ovaires  ,  les 
artères  spermatiques.  Les  causes  de  stérilité  qui  se  tirent  de  la 
part  de  l’utérus  ,  sont  :  l’absence  de  cet  organe  ,  le  défaut  «Je 
cavité  dans  son  intérieur,  l’obturation  de  ses  orifices  ,  soit  na¬ 
turelle  ,  soit  accidentelle.  Plusieurs  observations  apprennent 
que  l’utérus  peut  manquer.  En  1707  ,  M.  Bousquet  acommu- 
niqné l’observation  d’un  fœtus  mal  conformé  chez  lequel  une 
recherche  anatomique  exacte  a  prouvé  qu’il  n’existaù  ni  ma¬ 
trice  ni  vessie  urinaire.  Theden,  le  docteur  Théophile  Engel 
citent  aussi  chacun  une  observation  analogue.  M.  le  professeur 
Boyer  a  aussi  rencontré  un  cas  où  l’utérus  manquait  qui  a  été 
rapporté  par  M.  Caillot.  La  femme  ne  serait  pas  réglée,  et  le 
défaut  de  cette  évacuation  périodique  ne  ferait  naître  aucun 
accident ,  le  doigt  porté  dans  le  vagin  ferait  reconnaître  l’ab¬ 
sence  de  l’utérus.  On  pourrait  rendre  son  diagnostic  plus  cer¬ 
tain  en  introduisant  un  cathéter  dans  la  vessie  urinaire.  En 
présentant  la  convexité  de  la  sonde  vers  le  rectum,  et  en  la 
remuant  en  divers  sens  ,  on  reconnaît  facilement  qu’il  n’y  a 


aucun  corps  intermédiaire  eDtre  la  vessie  et  le  doigt.  Si  on 
procédait  à  celle  recherche  ,  dans  un  cas  où  il  existerait  obli¬ 
tération  parfaite  du  vagin  ,  soit  naturelle ,  soit  accidentelle ,  le 
doigt  indicateur  devrait  être  introduit  dans  l’anus,;  l’examen 
présenterait  alors  un  peu  plus  de  difficulté.  On  ne  pourrait  pas 
constater  pendant  la  vie  une  cause  de  stérilité  qui  dépendrait 
de  l’obturation  des  orifices  de  la  matrice  ;  cependant  l’anato¬ 
mie  pathologique  en  olfre  des  exemples.  Morgagni  et  Littré  ont 
constaté  par  l’ouverture  des  cadavres  que  l’orifice  interne  était 
iinperforë  chez  des  femmes  qui  avaient  été  stériles.  L’obtura¬ 
tion  de  l’orifice  qui  rend  la  femme  stérile  peut  aussi  n’ètre 
qu’accidentelle.  L’agglutination  complelte  des  bords  peut  avoir 
été  occasionée  par  une  inflammation  ;  l’ouverture  peut  aussi 
être  bouchée  par  une  tumeur.  Il  n’est  pas  au  pouvoir  de  l’art 
de  faire  cesser  ces  causes  de  stérilité  quoique  purement  acci¬ 
dentelles.  Lorsqu’il  existe  une  obturation  compîettede  l’un  des 
orifices  de  la  matrice  ,  le  sang  menstruel  peut  s’j  amasser  et 
disteudre  cet  organe  ,  s’il  entre  chaque  mois  dans  un  état  d’é¬ 
rection  propre  à  y  attirer  les  fluides.  Cette  accumulation  du 
sang  des  règles  peut  donner  lieu  aune  tuméfaction  du  bas- ven¬ 
tre  assez  considérable  pour  en  imposer  pour  unegrossesse.  Ces 
phénomènes  n’auront  pas  lieu  s’il  existe  seulement  défaut  de 
cavité  dans  l’intérieur  de  la  matrice.  Des  conformations  vi¬ 
cieuses  du  vagin  peuvent  s’opposer  à  la  génération  quoiqu’elles 
puissent  permettre  la  copulation  :  telles  sont  celles  où  le  con¬ 
duit  vulvo-utérin  va  s’ouvrir  par  sa  partie  postérieure  dans  le 
rectum  ou  la  vessie.  Il  en  serait  de  même  si  ce  canal  au  lieu 
d’aboutir  à  l’utérus  ,  se  termine  à  une  certaine  profondeur  par 
une  espèce  de  cul-de-sac.  Maret  a  cité  un  exemple  de  commu¬ 
nication  du  vagin  par  son  extrémité  postérieure  avec  lâ  vessie. 
On  trouve  des  exemples  de  communication  de  ce  canal  avec  le 
rectum  dans  lès  Mémoires  de  Berlin  ,  1774  ,  et  dans  le  Journal 
des  savans ,  1777. 

Plusieurs  maladies  de  la  matrice  ont  été  considérées  par 
quelques  auteurs  comme  des  causes  de  stérilité  :  telles  sont,  le 
cancer,  l’hydropisie  ,  les  flueurs  blanches ,  les  pertes  habi¬ 
tuelles.  Chacune  d’elles  contrarie- la  conception  ;  mais  la  stéri¬ 
lité  n’est  une  suite  constante  et  nécessaire  d’aucune  d’elles. 
Quelques-unes  de  ces  indispositions  peuvent  disparaître  par 
les  secoyrs  de  la  médecine.  S’il  en  est  une  que  l’on  crût  devoir 
donner  lieu  d’une  manière  absolue  et  permanente  à  la  stérilité, 
ce  seraient  sans  doute  les  cancers  de  la  matrice.  Outre  que  la 
douleur  qui  les  accompagne  toujours  doit  détourner  la  femme 
de  se  livrer  à  l’acte  qui  peut  produire  la  conception  ,  n’est-il 
pas  naturel  de  croire  que  l’altération  profonde  de  l’organe  dok 
le  rendre  impropre  à  élaborer  la  semence  et  à  fournir  tout  ce 
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qui  est  ne'eessaire  pour  le  développement  et  l’accroissement  de 
l’embryon,  il  existe  cependant  plusieurs  exemples  dans  les¬ 
quels  Je  squirre  et  le  cancer  du  col  de  la  matrice  n’ont  pas  em¬ 
pêché  les  femmes  de  concevoir  et  d’accoucher  à  terme.  Levret 
en  a  cité  plusieurs  exemples.  J’ai  aussi  vu  plusieurs  femmes 
atteintes  de  maladies  organiques  delà  matrice  très  -  avancées 
concevoir  par  la  suite.  Les  (lueurs  blanches  ,  les  règles  immo¬ 
dérées  ne  sont  pas  une  cause  absolue  de  stérilité  ;  elles  font 
seulement  que  les  femmes  qui  en  sont  atteintes  conçoivent  plus 
difficilement  ;mais  on  peut  remédier  à  l’état  d’abreuvement  et 
de  débilité,  ou  bien  à  l’irritation  qui  contrarie  la  génération  , 
par  des  médicamens  et  par  un  régime  conforme  à  la  nature  de 
la  cause  qui  entretient  la  stérilité. 

Les  causes  de  stérilité  qui  se  tirent  delà  mauvaise  situa¬ 
tion  de  l’orifice,  soit  parce  qu’il  est  trop  bas ,  soit  parce  qu’il 
est  trop  porté  en  arrière  ou  de  côté,  ne  sont  pas  audessus  des  ' 
ressources  de  l’art  :  l’obstacle  à  la  conception  qui  en  résulte, 
peut  n’être  que  temporaire,  parce  qu’au  moyen  de  certaines 
précautions,  il  est  possible  de  ramener  la  matrice  dans  sa  po¬ 
sition  naturelle.  Si  la  conception  est  plus  difficile  lorsque  le. 
col  de  l’Utérus  est  situé  trop  bas,  parce  que,  pour  l’ordinaire, 
il  existe  un  défaut  de  rapport  entre  son  orifice  et  le  membre 
viril  au  moment  de  l’éjaculation  de  Ja  semence,  il  est  possible 
de  rendre  nul  cet  obstacle,  en  se  livrant  à  l’acte  conjugal  avec 
une  modération  telle  qu’il  ne  soit  pas  introduit  trop  profondé¬ 
ment  pour  dépasser  l’orifice.  La  précaution  que  je  viens  d’in¬ 
diquer  n’est  pas  seulement  utile  pour  assurer  la  fécondation, 
elle  est  encore  indispensable  pour  éviter  à  la  femme  qui  souffre 
les  approches  conjugales  ,  de  la  douleur  ,  l’inflammation., 
le  squirre  du  col.  Eh  effet,  si  le  membre  viril  n’est  pas  con¬ 
duit  avec  modération  dans  tous  les  cas  analogues,  il  froisse,  il 
contond  l’orifice,  s’il  vient  à  le  rencontrer.  Cette  impression 
violente  peut  devenir  la  cause  de  pertes  et  autres  accidensgra- 
ves.  Au  moyen  de  certaines  précautions  on  peut  remédiera  la 
cause  de  stérilité  qui  dépendrait  de  l’obliquité  de  l’orifice  de 
la  matrice. 

Les  causes  de  stérilité  qui,  dépendent  des  vices  de  conforma¬ 
tion  ou  des  maladies  qui  arrivent  aux  ovaires  et  aux  trompés, 
sont  presque  toujours  incurables.  D’une  part,  on  ne  peut  ac¬ 
quérir  la  connaissance  de  plusieurs  d’entre  elles  qu’après  la 
mort  de  la  femme,  par  l’examen  anatomique;  d’ailleurs  les 
vices  originels  et  les  lésions  .accidentelles  qui  ont  lieu  dans  ces 
organes  sont  audessus  des  ressources  de  l’art.  Le  manque  des. 
deux  ovaires,  est  une  cause  absolue  de  stérilité,  soit  qu’ils  man¬ 
quent  tous  les  deux  naturellement,  soit  qu’ils  aient  été  enle¬ 
vés  tous  les  deux  par  une  opération.  Un  exempte  cité  par 
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Pott,  dans  sou  Traité  sur  Jes  hernies,  sect.  ni,  prouve  que 
les  deux  ovaires  peuvent  sortir  de  la  cavité  pelvienne  et  être 
compris  dans  le  sac  d’une  hernie  inguinale.  Dans  un  cas  de 
cette  espèce,  ils  ont  éLé  extirpés  par  un  chirurgien  qui  les 
avait  pris  pour  une  portion  d’épiploon  épaissi.  Un  état  squir- 
reux,  carcinomateux  des  deux  ovaires,  leur  hydropisie,  sont 
aussi  des  causes  de  stérilité  absolues  et  incurables.  Il  eu  serait 
de  meme  si  les  deux  artères  spermatiques  manquaient ,  ou  si 
les  deux  trompes  étaient  oblitérées. 

On”a  Fait  avec  raison  une  classe  particulière  de  la  stérilité 
qui  paraît  ne  dépendre  que  d’une  disposition  particulière  du 
tempérament,  ou  de  quelque  maladie  générale  qui  exerce  une 
influence  sur  l’utérus,  et  dont  elle  pervertit  les  fonctions.  On 
doit  rapportera  ce  chef  toutes  les  maladies  qui  affaiblissent  le 
système;  mais  la  stérilité  qui  en  dépend  n’est  que  temporaire, 
elle  cesse  si  d’indisposition  dont  elle  est  la  suite  vient  à  être 
guérie.  Si  trop  d’embonpoint  fend  la  femme ,  comme  l’hothme, 
moins  apte  à  la  fécondité,  c’est  que  chez  les  femmes  très- 
grasses,  la  matrice  paraît  participer  à  l’inertie  du  reste  du 
corps.  Toutes  les  incommodités  qui  ont  quelque  chose  de  re¬ 
butant,  comme  l’ouverture  du  rectum  et  du  canal  de  l’urètre 
dans  le  vagin  ,  la  puanteur  du  nez  ou  delà  bouche,  toutes 
celles  qui  défigurent  quelques  parties  dé  la  face  de  manière  à 
inspirer  du  dégoût,  sont  des  causes  de  stérilité  seulement  indi¬ 
rectes  :  la  femme  qui  en  est  atteinte  ne  reste  stérile  que  parce 
qu’elles  détournent  l’homme  le  plus  ardent  de  l’acte  de  la  co¬ 
pulation.  ou,  que  s’il  s’y  livre,  il  est  rare  qu’il  y  apporte  la 
vigueur  nécessaire  pour  que  la  fécondité  ait  lieu. 

Cette  espèce  de  stérilité  à  laquelle  les  anciens  avaient  donné 
le  nom  de  surnaturelle,  parce  que  tout  l’effet  se  passait  sur 
l’imagination,  se  rencontre  bien  plus  souvent  chez  l’homme 
que  chez  la  femme.  Chez  cette  dernière,  les  organes  générateurs 
sont  bien  moins  ■  susceptibles  d’être  influencés  par  tous  les 
moyens  qui  produisaient  autrefois  des  effets  si  surprenans 
chez  ceux  de  l’homme  lorsqu’il  avait  la  crédulité  de  croire  a 
leur  puissance.  Les  philtres,  les  enchantemens,  les  maléfices, 
ne  peuvent  nuire  à  la-conception  chez  la  femme  qui  en  redou¬ 
terait  l’effet,  qu’en  faisant  qu’elle  soit  moins  disposée  aux  plai¬ 
sirs  vénériens,  ou  qu’en  empêchant  la  matrice  et  ses  dépen¬ 
dances  d’entrer  dans  l’orgasme  convenable.  Or,  les  exemples 
de  filles  violées  qui  ont  conçu ,  ceux  de  femmes  qui  avaient  en 
aversion  les  embrassemens  de  leurs  maris  et  qui  sont  devenues 
'mères  ,  prouvent  qu’il  est  moins  important  qu’on  ne  le  croit 
communément ,  pour  le  succès  de  la  conception ,  que  la  femme 
éprouve  un  ébranlement,  une  sorte  de  délectation  voluptueuse 
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dans  les  jouissances.  Les  femmes  qui  ont  un  tempérament  ar¬ 
dent  sont  au 'contraire  souvent  stériles. 

Les  trois  conditions  suivantes ,  naissance  des  désirs  à  l’épo¬ 
que  de  la  puberté,  apparition  convenable  des  règles,  délecta¬ 
tion  voluptueuse  modérée  lors  des  approches  conjugales,  fout 
en  général  présumer  chez  une  femme  l’aptitude  à  la  concep¬ 
tion.  Cependant  on  trouve  des  femmes  chez  qui  on  les  rencontre 
toutes  et  qui  ne  conçoivent  jamais.  Quand  on  est  consulté  par 
des  femmes  qui  jouissent  eu  apparence  des  dispositions  les 
plus  favorables  pour  concevoir,  et  qui  n’ont  pas  eu  d’enfans, 
quoique  mariées  depuis  longtemps  ,  il  est  embarrassant  de  pro¬ 
noncer  si  leur  stérilité  sera  perpétuelle  ou  seulement  tempo-, 
raire.  Il  n’est  pas  moins  difficile  de  déterminer  si  l’obstacle  à  la 
conception  se  trouve  de  son  côté  ou  de  celui  de  son  époux.  Le 
tempérament  change  souvent  avec  l’âge,  et  l’on  voit  des  fem¬ 
mes  qui  avaient  été  stériles  pendant  un  grand  nombre  d’années, 
devenir  fécondes  par  la  suite,  lorsque  cette  révolution  dont  les 
causes  et  les  signes  nous  échappent  s’est  opérée.  On  pourrait 
citer  des  exemples  nombreux  de  fécondités  qui  n’ont  eu  lieu 
qu’après  dix,  quinze,  vingt  et  même  vingt-deux  ans  de  ma¬ 
riage.  C’est  après  une  stérilité  aussi  prolongée  qu’Anne  d’Au¬ 
triche,  reine  de  France,  mit  au  monde  Louis  xiv.  Il  est  cer¬ 
tain  que,  dans  quelques  cas,  la  stérilité  ne  dépendait  que  de 
l’époux.  Telle  femme  qui  n’a  pas  eu  d’enfans  pendant  une 
longue  cohabitation  avec  un  premier  époux,  en  a  souvent 
avec  facilité  avec  un  second  mari.  Quelques  faits  extraordi¬ 
naires  sembleraient  indiquer  que  certains  rapports  de  conve¬ 
nance  sont  nécessaires  dans  le  tempérament  des  deux  époux 
pour  que  la  conception  ait  lieu.  On  a  vu  deux  individus  qui 
avaient  été  stériles  pendant  leur  union,  donner  l’un  et  l’autre 
des  preuves  de  fécondité,  si ,  après  avoir  été  séparés ,  ils  con¬ 
tractaient  un  nouveau  mariage.  L’espèce  de  rapport  qui  doit 
exister  entre  le  tempérament  des  deux  époux  pour  que  leur 
union  soit  suivie  de  la  fécondité,  n’est  pas  de  nature  à  être 
saisie  par  nos  sens.  On  ne  doit  voir  qu’une  hypothèse  tout  à 
fait  gratuite  dans  l’opinion  des  anciens  qui,  pour  faciliter  la 
fécoudité ,  donnaient  le  conseil  d’unir  les  femmes  blondes  avec 
les  hommes  bruns,  et  les  femmes  grasses  avec  les  hommes 
maigres,  et  vice  versa ;  elle  a  fourni  à  Bernardin-de- Saint- 
Pierre,  dans  ses  Etudes  delà  nature,  l’occasion  de  rapproche- 
mens  ingénieux.  Mais  avant  d’accorder  avec  cet  écrivain  au¬ 
tant  d’influence  qu’il  le  fait  aux  contrastes  en  amour,  il  est 
prudent  d’observer  de  nouveau  et  de  constater  s’il  est  vrai  que 
plus  deux  individus  unis  ensemble  offrent  de  contraste,  plus 
ils  deviennent  prolifiques. 

L’absence  des  trois  conditions  que  j’ai  dites  former  pas  leur 
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réunion  une  présomption  de  fécondité  ,  n’est  cependant  pas 
un  indice  certain  que  les  femmes  ne  concevront  pas  :  des  fem¬ 
mes  sont  devenues  grosses  sans  avoir  jamais  été  réglées;  chez 
quelques-unes  cet  écoulement  n’a  existé  que  durant  la  gros¬ 
sesse.  L’observation  apprend  que  les  femmes  les  moins  amou¬ 
reuses,  qui  éprouvent  le  moins  d’ébranlement  dans  les  jouis¬ 
sance:  ,  sont  quelquefois  les  plus  fécondes.  Elle  apprend  aussi 
que  celles  qui  ont  un  tempérament  très-ardent  sont  souvent 
stériles.  Il  est  peut-être  difficile  d’assigner  pourquoi  les  fem¬ 
mes  qui  ont  un  tempérament  érotique,  une  constitution  très- 
irritables  sont  moins  .propres  à  la  conception.  On  peut  présu¬ 
mer  que  dans  ce  cas  la  matrice  jouit  d’un  excès  d’action  ,  ou 
qu’elle  est  dans  un  état  continuel  de  spasme  qui  pervertit  ses 
fonctions:  l’explication  peut  être  fautive,  mais  le  lait  est  cons¬ 
tant.  La  njonpliomanie ,  qui  est  chez  la  femme  ce  qu’est  le  sa- 
tyriasis  chez  l’homme,  nous  en  fournit  la  preuve.  Plusieurs  faits 
indiquent  que  les  femmes  de  ce  tempérament  ne  deviennent 
pas  grosses;  et  si  quelques-unes  ont  joui  de  cet  avantage, 
elles  l’ont  dû  à  leur  séjour  à  la  campagne ,  qui  les  a  mises  a 
l’abri  de  l’influence  de  toutes  les  causes  propres  à  exalter  l’i¬ 
magination  et  à  faire  naître  les  désirs.  Indépendamment  de 
cette  précaution,  qui  est  nécessaire  ,  on  doit,  pour  remédier  à 
celte  cause  dé  stérilité,  mettre  les  femmes  de  ce  tempérament 
à  un  régime  très-adoucissant,  leur  conseiller  un  usage  fréquent 
des  bains,  des  demi-bains,  des  boissons  acidulées ,  des  émul¬ 
sions  et  autres  lempérans. 

La  fréquentation  des  bals,  des  spectacles,  la  lecture  des  pro¬ 
ductions  érotiques ,  qui  sont  très -nuisibles  aux  femmes  d’un 
tempérament  ardent,  peuvent  convenir  à  celles  qui  sont  phleg- 
matiques  :  en  exaltant  l’imagination ,  tous  ces  moyens  peuvent 
exciter  les  désirs  et  faire  cesser  la  stérilité  ,  si  elle  trouvait  sa 
source  dans  le  peu  d’ardeur  de  la  femme  pour  les  plaisirs  vé¬ 
nériens.  Comme  elle  ne  se  livre  qu’avec  indifférence  à  l’acte 
générateur ,  on  doit  ranger  parmi  les  moyens  propres  à  faciliter 
la  fécondité  tout  ce  qui  peut  contribuer  à  rendre  les  embrasse- 
mens  plus  ardens.  C’est  de  cette  manière  qu’agissent  les  voya¬ 
ges  et  la  séparation  des  époux.  Les  femmes  phiegmatiques  con¬ 
cevront  plus  facilement  si  les  approches  conjugales  ont  lieu  au 
moment  même  de  l’éruption  des  règles,  parce  que  cet  instant  est 
celui  où  elles  ressentent  le  plus  l’orgasme  vénérien  ;  c’est  aussi 
celui  où  la  matrice  jouit  de  plus  d’action  :  or  la  stérilité  chez 
ces  femmes  peut  trouver  sa  source  dans  la  faiblesse  de  l’organe. 
C’est  dans  la  stérilité  de  cette  espèce  que  pourrait  convenir 
l'emploi  de  toutes  les  substances  stimulantes  auxquelles  les 
médecins  ont  attribué  la  vertu  aphrodisiaque.  L’usage  des  eaux 
minérales  de  Vichy,  de  Sylvanés  dans  la  Forêt  Noire,  etc. 
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prises  intérieurement,  ou  employées  en  bains  ,  ont  quelque¬ 
fois  réussi  à  rendre  les  femmes  fécondes. 

Les  femmes  qui  par  leur  tempérament  et  les  dispositions  de 
leur  corps  se  rapprochent  plus  de  la  constitution  de  l’homme, 
que  de  celle  de  la  femme,  sont  presque  toujours  stériles.  Les 
Latins  les  désignaient  sous  le  nom, de  viragines ,  à  raison  de 
cette  apparence.  Leur  voix  est  grave  et  forte;  leur  menton  et 
leur  lèvre  supérieure  sont  garnis  de  barbe  comme  ceux  des 
hommes;  la  coule jr  de  leur  peau  est  basanée,  et  leur  poitrine 
souvent  couverte  de  poils  :  elles  n’ont  point  ou  peu  de  règles, 
sans  que  leur  santé  en  soit  dérangée;  les  plaisirs  de  l’amour 
n’ont  aucun  attrait  pour  elles,  et  elles  préfèrent  pour  l’ordi¬ 
naire  la  vie  active  des  hommes  aux  occupations  paisibles  de 
leur  sexe.  Il  n’est  pas  rare  d’en  rencontrer  dans  les  camps  ,  où 
elles  paraissent  se  plaire. 

Lorsque  les  époux  sont  jeunes  et  vigoureux,  on  peut  soup¬ 
çonner  que  chez  eux  la  stérilité  est  la  répétition  trop  fréquente 
de  l’aclc-vénérien.  Lorsque  le  mari  est  doué  d’un  tempérament 
très-ardent, comme  dans  le  satyriasis,  il  n’engendre  pas ,  parce 
que  l’émission  de  la  semence  se  fait  avant  que  la  copulation  ait 
eu  lieu  ,  ou  du  moins  avant  que  la  femme  ail  éprouvé  l’ébran-; 
lement  qui  la  dispose  à  devenir  féconde.  Dans  le  premier  cas, 
il  faut  conseiller  la  modération  dans  les  plaisirs  de  Vépus.  Les 
filles  publiques  nous  fournissent  une  preuve  que  les  jouissances 
immodérées  contrarient  la  conception  :  dans  les  premiers  temps 
de  cet  excès,  elles  irritent  l’organe  utérin  et  le  tiennent  dans 
un  état  de  spasme  continuel*;  elles  finissent  à  la  longue  par 
émousser  sa  sensibilité.  Lorsque  l’émission  séminale  est  trop 
prompte,  la  thérapeutique  doit  consister  à  modérér  les  désirs 
par  un  régime  convenable,  et  à  la  retarder  par  un  bain  pris 
avant  l’approche  conjugale. 

La  femme  qui  se  marie  dans  un  âge  avancé  conçoit  plus  dif¬ 
ficilement.  Par  l’âge  et  par  le  défaut* d’exercice,  la  matrice  pa¬ 
raît  avoir  perdu  l’action  propre  à  favoriser  ses  diverses  fonc¬ 
tions  :  comme  chez  les  femmes  phlegmatiques  ,  pour  rendre  la 
conception  plus  facile,  on  doit  conseiller  l’approche  conjugale 
immédiatement  après  la  menstruation.  Le  moment  de  l’érup¬ 
tion  des  règles  étant  celui  où  l’utérus  jouit  de  plus  de  vie  et 
d’action  ,  il  est  évident  qu’il  doit  être  préféré  pour  remédier  à 
une  stérilité  qui  paraît  trouver  sa  source  dans  sa  faiblesse.  On 
pense  aussi  que  l’orifice,  étant  plus  eritr’ouvert  à  celte  époque, 
doit  admettre  plus  facilement  la  semence.  C’est  dans  la  stéri¬ 
lité  de  cette  espèce  que  pourrait  convenir  l’usage  des  substan¬ 
ces  auxquelles  les  médecins  attribuent  la  propriété  d’agir  sur 
l’utérus  et  d’en  activer  les  fondions.  Parmi  ces  moyens  les 
eaux  minérales  ferrugineuses  employées  en  bains,  en  injec- 


fions,  ou  prises  intérieurement,  tiennent  le  premier  rang.  On 
doit  peu  compter  sur  les  aphrodisiaques  proprement  dits  :  ils 
peuvent  être  tentés  sans  inconvénient,  si  la  femme  est  phleg- 
matique,  cependant  leur  emploi  exige  beaucoup  de  circons- 
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La  fécondité  comme  la  stérilité'  sont  deux  phénomènes  de  la 
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nature  vivante  dont  les  causes  sont  le  plus  souvent  un  mystère, 
et  qui  en  ont  d’autant  plus  excité  tous  les  efforts  de  la  curio¬ 
sité  humaine.  Si  la  stérilité  nous  présente  l’image  sèche  et  aride 
du  néant,  si  le  triste  célibataire  n’offre  à  nos  regards  qu’un 
cœur  froid  et  ridé,  qui  ne  peut  aimer  que  soi  ;  si ,  au  contraire, 
l’aspect  d’une  verdure  qui  succède  aux  frimas  ,  des  troupeaux 
qui  la  broutent,  accompagnés  de  leurs  petits,  si  même  les  in¬ 
sectes  qur  pullulent,  nous  dilatent  d’aise  et  d’admiration;  si 
la  naissance  d’un  fils  produit  les  plus  délicieuses  émotions;  si 
l’amour  et  le  lien  conjugal  ont  inspiré  de  tout  temps  les  plus 
beaux  vers  !  comment  se  fait-il  que  la  stérilité  soit  quelque¬ 
fois  aussi  regardée  comme  un  bienfait ,  et  la  fécondité,  cet 
heureux  symbole  d’une  nature  toujours  jeune,  comme  un  mal¬ 
heur  ,  qu’on  cherche  à  prévenir  par  mille  mystérieuses  pré¬ 
cautions,  et  à  détruire  au  besoin  par  les  crimes  re'voltans  d’in¬ 
fanticide  ou  d’aborticide,? 

Si  nos  âmes  étaient  toujours  élevées  vers  les  éternelles  véri¬ 
tés,  jamais  .on  n’aurait  pensé  à  faire  une  semblable  question  ; 
car  la  terre  suffit  à  l’homme  (  Voyez  mendicité)  !  Mais  il  faut 
parler  suivant  ce  qui  est  :  or,  à  l’origine  d’une  société,  on  a 
besoin  d’une  notnbreqse  population  ;  ensuite  on  la  limite  sui¬ 
vant  les  moyens  de  subsistance:  d’abord  la  fécondité  est  le  plus 
grand  des  biens  ;  ensuite  elle  devient  plus  qu’indifférente.  Ra- 
chel  s’écriait  éplorée  aux  pieds  de  son  époux  :  Donnes- moi 
des  enfans  ou  lu  me  verras  mourir!  ( Genes . ,  cap.  xxx ,  v.  i) 
Aussi  une  nombreuse  postérité  fut-elle  la  récompense  que  Dieu 
promit  à  Abraham  et  au  peuple  d’Israël  :  Il  n’y  aura  parmi 
vous,  dit  le  Seigneur,  ni  même  dans  vos  troupeaux  ,  aucun 
individu  de  stérile  dans  les  deux  sexes  (  Deuteron. ,  cap.  vu, 
v.  i4).  Mais,  dans  les  temps  postérieurs  ,  les  choses  avaient 
déjà  bien  changé,  et  nous  voyons  les  prophètes  Jérémie  et 
Oze'e  crier  à  ce  même  peuple  déjà  perverti  par  le  luxe  :  Ré¬ 
jouis-toi  stérile  qui  n’enfantes  point!  Aussi,  dans  les  commen- 
cemens  delà  république,  les  Romains  répudiaient  les  femmes 
qui  étaient  stériles;  Cornélius  Ruga  fut  le  premier  qui  en  donna 
l’exemple,  lequel  fut  suivi  pendant  plusieurs  siècles,  jusqu’à 
ce  que  tout  le  genre  humain  affluant,  pour  ainsi  dire,  dans 
Rome,  on  n’eut  plus  besoin  de  cette  loi. 

La  médecine  (je  ne  dis  pas  les  médecins)  n’entre  pas  dans  ces 
calculs  de  la  politique  :  comme  toutes  les  choses  bounes  de 
leur  nature  ,  elle  reste  la  même,  et  pour  elle  la  fécondité  sera 
toujours  un  bien,  et  la  stérilité  un  mal  :  elle  ombragera  de  ses 
ailes  toutes  ces  mères  tendres  qui  s’écrient ,  comme  Lia  ,  après 
avoir  mis  au  monde  six  enfans  :  Dieu  m'a  gratifiée  de  la  meilleure 
des  dots  ( Gen. ,  c.  xxx,  v.  20).  Elle  continuera  à  rechercher 


les  causes  de  la  stérilité ,  dût-elle  ne  pas  mieux  y  réussii? 
qu’elle  n’a  fait  jusqu’à  présent.  Voyez  l’article  précédent. 

Les  auteurs  ont  vaguement  placé  ces  causes  dans  l’absence 
eu  là  suppression  de  la  menstruation,  dans  la  pléthore ,  l’obé¬ 
sité,  lesilueurs  blanches,  la  cachexie,  le  vice  scorbutique  ou 
vénérien  ,  une  vie  libertine,  l’abus  du  vin,  des  liqueurs  fortes, 
du  café,  dans  une  aversion  prononcée ,  dans  plusieurs  vices 
organiques  extérieurs  qui  donnent  lieu  à  ü  impuissance  ( Vojez 
ce  mot  ) ,  et  dans  des  vices  organiques  internes’des  deux  sexes , 
qui  échappent  à  l’investigation  des  sens ,  et  qui  ne  mettent 
point  obstacle  à  l’acte  de  la  génération;  car  il  est  bien  connu 
que  l’on  peut  être  stérile  sans  être  impuissant.  De  toutes  ces 
causes,  sans  en  excepter  même  la  première  (lorsqu’il  n’y  a 
pas  défaut  des  organes  destinés  à  la  fécondation),  il  n’en  est 
aucune  de  permanente ,  si  ce  n’est  les  lésions  organiques.  Di¬ 
vers  exemples  que  j’ai  recueillis,  soit  dans  ma  pratique,  soit 
dans  celle  des  autres ,  me  prouvent  que,  quoique  l’existence 
des  règles  soit  une  présomption  en  faveur  de  la  possibilité  de 
la  fécondation  ,  cependant  leur  absence  ou  leur  irrégularité  ne 
l’excluent  pas  toujours  entièrement.  La  pléthore  peut  bien , 
jusqu’à  un  certain  point,  contrarier  l’exercice  des  fonctions  de 
l’utérus  ,  comme  celles  des  autres  systèmes;  mais  il  est  évident 
que  cette  cause ,  si  elle  existe ,  n’est  pas  irrémédiable.  L’obé¬ 
sité  rentre  dans  le  cadre  des  causes  organiques  internes.  Pour 
les  flueurs  blanches,  je  puis  affirmer,  du  moins  pour  celles 
qui  ne  sont  pas  virulentes  ,  que  l’ide'e  où  sont  quelques  gens 
de  l’art  qu’elles  occasionent  la  stérilité,  n’est  pas  toujours 
exacte ,  et  une  jeune  femme ,  dont  le  mari  était  absent ,  à  la¬ 
quelle  j’ai  donné  des  soins ,  pour  s’être  trop  confiée  à  l’avis 
d’un  chirurgien  sur  ce  sujet,  en  fit  une  triste  expérience,  le 
mari  étant  arrivé  à  l’époque  des  couches.  Ce  qu’on  entend  par 
cachexie  est  moins  encore  un  obstacle  à  la  fécondité  :  les 
femmes  phthisiques  sont  au  contraire  très  -  fécondes ,  et  l’on 
voit  tous  les  jours  des  hydropiques  devenir  enceintes.  Je  n’ai 
pas  d’observation  sur  les  femmes  scorbutiques,  mais  relative¬ 
ment  aux  hommes,  je  ne  les  crois  pas  inhabiles  au  commence¬ 
ment  de  la  maladie;  plus  tard,  ils  sont  impuissans  par  la  perte 
de  toutes  les  forces  musculaires.  Quant  à  la  syphilis ,  soit  ré¬ 
cente  ,  soit  ancienne,  le  nombre  malheureusement  trop  consi¬ 
dérable  des  nouveau-nés  infectés  démontre  diamétralement  le 
contraire.  Le  libertinage  pourrait  bien  être  une  cause  efficace, 
car  les  nymphomanes  et  les  prostituées  sont  ordinairement  sté¬ 
riles  ,  et  il  en  est  assez  souvent  de  même  des  hommes  qui  ont 
abusé  de  leur  jeunesse.  Je  ne  m’arrêterai  pas  à  l’accusation 
faite  au  café,  qui  me  paraît  entièrement  puérile,  et  quant  à 
celle  qui  concerne  le  vin  et  les  liqueurs  fortes ,  elle  ne  pourrait 
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être  fondée  que  dans  la  supposition  d’un  e'iat  permanent  d’i¬ 
vresse.  Une  aversion  décidée  anéantit  certainement  toute  puis¬ 
sance  du  côté  de  l’homme;  mais  je  ne  saurai  admettre  Ja  même 
chose  pour  la  femme,  dont  lé  concours  des  sens  et  de  la  vo¬ 
lonté  me  paraît  ici  très-peu  nécessaire,  et  qui  peut  même  con¬ 
cevoir  durant  Je  sommeil  naturel ,  ou  produit  par  le  narco- 
tisme,  ainsi  qu’on  pourrait  le  prouver  par  des  faits  assez  nom- 
breux.  L’état  morbide  paraît  avoir  peu  d’influence  sur  la  pro¬ 
pagation  de  l’espèce  humaine,  du  moins  du  côté  de  la  femme  j 
et  l’on  en  voit  de  chétives  ,  de  malingres-,  de  moroses,  jouir 
du  privilège  d’une  grande  fécondité,  tandis  que  d’autres,  avec 
l’apparence  de  la  plus  belle  santé,  ne  parviennent  pas  à  être 
mères.  La  nature,  en  ceci ,  s’est  autant  soustraite  aux  causes 
générales  des  maladies  qu’aux  caprices  de  notre  volonté. 

Comme  il  y  a  nécessairement  des  rapports  entre  les  êtres 
organisés  et  la  planète  qu'ils  habitent ,  on  ne  peut  cependant 
s’empêcher  de  conjecturer  que  la  multiplication  de  ces»êtres 
ne  tienne  aux  états  de  températures,  de  constitution  de  l’at-r 
mosphère,  de  sécheresse  ou  d’humidité  qui  leur  conviennent  , 
ainsi  qu’aux  moyens  d’accroissement  et  de  réparation.  Le  ma- 
mouth ,  le  mastodonte ,  V anaploterium ,  et  autres  grands  ani¬ 
maux  autidiluviens  ont  disparu  de  la  surface  actuelle  du  globe, 
et  ne  se  reproduisent  plus  :  il  n’y  a  qu’à  détruire  une  forêt,  et 
à  en  exposer  le  sol  à  l’action  desséchante  du  vent  et  du  soleil  , 
pour  en  voir  disparaître  plusieurs  familles  de  cryptogames  qui 
y  faisaient  .leur  séjour  habituel  :  dans  quelques  siècles,  les 
Américains  regarderont  peut-être  comme  une  fable  l’existence 
du  serpent  boa  et  d’autres  reptiles  monstrueux.  La  race  hu¬ 
maine  a  aussi  des  conditions  favorables  à  son  existence  et  à  sa 
plus  ou  moins  grande  multiplication.:  la  chaleur  humide  est 
ce  qui  lui  convient  le  plus,  non  pour  vivre  longtemps,  mais 
pour  naître;  les  extrêmes  de  chaud  et  de  froid,  de  sécheresse 
et  d’humidité  conviennent  peu  à  sa  multiplication.  La  Basse- 
Egypte  a  été  proclamée  de  tous  les  temps  une  pépinière 
d’hommes  et  d’animaux  :  la  même  énergie  vitale  règne  le  long 
de  tous  les  grands  fleuves  de  l’Afrique,:  les  bords  de  la  mer , 
tant  de  l’Océan  que  de  la  Méditerranée ,  sont  extrêmement 
peuplés ,  ce  qu’on  peut  attribuer  autant  à  la  douceur  de  la  tem¬ 
pérature,  qu’au  grand  usage  de  Ja  chair  de  poisson ,  laquelle 
se  digère  avec  facilité,  et  produit  eu  abondance  des  sucs  nour¬ 
riciers.  La  Haute-Egypte,  les  contrées  sèches  de  l’intérieur  de 
l’Afrique  et  de  l’Arabie,  toutes  celles  qui  avoisinent  le  pôle 
arctique,  depuis  le  soixantième  degré  de  latitude,  sont  très- 
peu  peuplées.  Dans  le  comté  de  Nice,  après  avoir  vu  la  plus 
grande  fécondité  dans  le  bassin  qui  forme  le  territoire  de  cette 
ville ,  et  dans  la  plaine  de  la  vallée  de  la  Nervia ,  l’on  est  sur- 
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pris  en  montant  à  Perinaldo  d’y  observer  nombre  de  filles  qui 
ne  sont  pas  réglées,  et  plusieurs  femmes  stériles  :  j’avais  fait 
auparavant  les  mêmes  observations  à  Beuii ,  dans  la  partie 
nord  du  même  pays  :  l’une  et  'l’autre  de  ces  communes  sont 
placées  sur  des  points  élevés  et  très-secs;  la  première  dans  une 
exposition  chaude,  et  la  seconde  ,  au  èontraire  ,  dans  une  gla¬ 
ciale.  Dans  la  suite,  exerçant  la  médecine  aux  Martigues,  pays 
peuplé  de  pêcheurs  et  de  marins,  qui  ont  des  fourmillières 
d’enfans ,  j’ai  été  souvent  consulté  par  les  habitans  du  cap  Cou¬ 
ronne,  à  deux  lieues  de  là,  pour  défaut  de  règles  et  la  stéri¬ 
lité  ;  or  ce  plateau  élevé  se  trouve  absolument  dans  les  mêmes 
conditions  que  le  village  de  Perinaldo. 

Qui  pourra  donner  une  réponse  satisfaisante  aux  employés 
des  haras ,  qui  se  plaignent  en  général  du  peu  de  service  ef¬ 
fectif  que  leurs  étalons  ,  qui  sont  si  bien  soignés ,  rendent  aux 
cavales  qu’on  leur  amène?  J’ai  lu  les  savantes  descriptions 
anatomiques  des  parties  des  étalons  stériles,  et  celles  de  l’ana¬ 
lyse  chimique  de  leur  liqueur  spermatique,  sans  en  être  plus 
avancé;  mais  j’ai  vu  bondir  en  liberté  dans  les  plaines  de  Fos 
et  de  la  Camargue  ,  chevaux  et  jumens,  genisses  et  taureaux  , 
et  ces  animaux  se  reproduire  chaque  année  régulièrement  :  pour 
l’homme ,  il  se  moule  plus  facilement  à  toutes  les  situations  , 
et  la  liberté  comme  la  servitude  n’ajoutent  ni  ne  diminuent 
pas  grand’chose  à  la  propagation  de  son  espèce.  Si- je  puis  en 
juger  par  quelques  familles  de  ma  connaissance ,  le  plus  ou 
le  moins  de  fécondité  seraient  aussi  héréditaires.  Du  reste,  si 
nous  avons  peu  de  signes  des  facultés  cachées  du  sexe  mâle  , 
la  femme,  à  qui  la  nature  semble  avoir  spécialement  confié  la 
conservation  du  genre  humain,  en  présente  plusieurs  recueillis 
par  l’observation,  qui  font  préjuger  d’avance  que  ce  dépôt  ne 
lui  sera  pas  en  vain  confié.  Une  taille  moyenne,  plutôt  petite 
que  grande,  une  belle  carnation,  des  chairs  remplies  dè  sucs  , 
avec  des  mamelles/bien  formées,  un  bon  appétit  avec  un  ca¬ 
ractère  gai  ,  des  mœurs  pures  et  très-peu  de  désirs ,  sont  en  gé¬ 
néral  des  caractères  qui  présagent  une  nombreuse  postérité. 
Celui  qui  la  croit  encore  un  bienfait,  doit  éviter  de  choisir 
pour  compagne  une  de  ces  femmes  longues,  effilées,  maigres, 
pâles  >  affétées ,  moroses,  qui  ont  souvent  des  spasmes,  qui 
visent  à  l’esprit  et  dédaignent  les  choses  ordinaires.  Si  elles  ne 
sont  pas  tout  à  fait  stériles,  et  si,  après  avoir  composé  avec 
leurs  époux ,  ces  femmes  ont  un  enfant  ou  deux  ,  elles  seront 
encore  bien  moins  bonnes  mères  que  les  premières. 

Il  n’est  pas  sans  vraisemblance  que  les  altérations  de  la  li¬ 
queur  fécondante  soient  au  nombre  des  principales  causes  de  la 
stérilité;  mais ,  à  cet  égard  ,  nous  n’avons  point  de  données  po¬ 
sitives  ,  et  nous  ne  sommes  pas  plus  avancés  avec  le  muqueux , 
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l’albumine,  la  gélatine  et  les  cristaux  de  phosphate  de  chaux 
et  de  soude  des  chimistes  modernes  ,  qu’avec  les  vers  sperma¬ 
tiques  de  Leeuwenhoeck  et  de  Néedham ,  ou  les  molécules 
organiques  de  Buffon  :  ce  qu’il  y  a  de  plus  sûr,  c’est  que 
les  fonctions  s’exécutent  par  le  moyen  des  organes,  et  que", 
lorsque  les  organes  sont  altérés  dans  leur  structure,  les  fonc¬ 
tions  s’exéçutent  mal  ou  ne  s’exécutent  pas.  Les  fonctions  qui 
servent  à  la  propagation  sont  indépendantes ’de  la  santé  de 
l’individu  :  on  voit  tous  les  jours  des  personnes  stériles  dans 
l’un  et  l’autre  sexe,  et  qui  se  portent  bien  ;  ce  qui  prouve  que 
ces  fonctions  ne  sont  qu’accessoires  ;  car  dès  que  les  organes 
manquent ,  ou  que  leur  structure  est  impropre ,  alors  le  besoin 
de  la  fonction  ne  se  fait  plus  sentir.  Ainsi ,  Morgagni  nous 
parle  de  trois  femmes  qu’il  a  connues  qui  11’avaient  point  de 
matricé,  par  conséquent  point  de  règles,  et  qui  se  portaient 
très-bien.  C’est  donc  vers  le  défaut  ou  l’altération,  ou  le  vice 
de  structure  des  organes ,  qu’il  faut  se  diriger  pour  se  procu¬ 
rer  une  explication  de  l’existence  de  la  stérilité,  et,  s’il  est  pos¬ 
sible,  pour  estimer  si  elle  est  irrémédiable  ou  si  l’on  a  quelque 
espoir  qu’elle  cesse.  Deux  fonctions  sont  nécessaires  pour  per¬ 
pétuer  l’espèce,  la  copulation  et  la  conception,  indépendantes 
jusqu’à  un  certain  point  l’une  de  l’autre;  car  l’on  peut  être 
impuissant  sans  être  stérile,  et  réciproquement.  Les  vices  des 
organes  extérieurs  amènent  l’impuissance,  et  ceux  des  organes 
intérieurs  la  stérilité.  Voyons,  pour  çés  derniers,  ce  que  les  re¬ 
cherches  des  anatomistes  ont  pu  leur^faire  découvrir. 

Dans  le  corps  d’un  sujet  âgé  de  vingt-cinq  ans,  qui  s’était 
plaint  de  né  pouvoir  point  avoir  d’enfans ,  l’on  a  trouvé ,  après' 
la  mort,  des  cicatrices  dans  l’urètre  qui  obligeaient  la  liqueur 
spermatique  de  rétrograder  vers  la  vessie.  Une  femme  qui  avait 
été  très-lubrique,  et  en  même  temps  stérile,  offrit,  après  sa 
mort,  l’artère  spermatique  double  et  une  excroissance  charnue 
qui  bouchait  intérieurement  l’orifice  de  l’utérus.  L’on  a  divers 
exemples  ,  dans  les  cadavres  de  femmes  stériles ,  qui  avaient 
néanmoins  été  bien  portantes, de  défaut  de  matrices  ou  d’ovai¬ 
res,  d’occlusion  des  trompes,  de  tubercules  plus  ou  moins  gros, 
fermant  l’orifice  de  l’utérus  (Lieutaud,  ffistor.  anatomico- 
medica ,  lib.  1,  observ.  i455,  1 4'56,  1 4^9,  1460,,  etc.).  Leca- 
davre  d’un  homme  marié  qui  n’avait  point  pu  avoir  d’enfans, 
offrit  des  concrétions  calculeuses  dans  lès  vésicules  et  dans  les 
canaux  défércns  ;  plusieurs  femmes  stériles  et  qui  s’étaient  bien 
portées,  étaient  sans  utérus,  ou  l’avaient  extrêmement  petit, 
ou  sans  cavité  :  exemples  nombreux  d’autopsies  de  femmes 
stériles ,  où  les  trompes  étaient  engorgées ,  où  les  ovaires  étaient 
squirreux  ou  manquant  de  vésicules ,  où  ces  vésicules  conte¬ 
naient  une  humeur  altérée ,  où  les  ovaires  manquaient  ou  blca 
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étaient  couverts  d’hydalides;  exemples  divers  de  concrétions, 
de  coristriction,  de  conglutination  des  diverses  annexes  in¬ 
ternes  de  l’utérus,  de  membranes  qui  se  sont  formées  et  qui 
bouchent  l’orifice  de  ce  viscère,  de  l’extrême  obliquité  de  cet 
orifice,  de  l’extrême  petitesse  de  cet  orifice,  à  l’occasion  de 
quoi  Morgagni  remarque,  après  Nabovh,  qu’on  ne  peut  pas 
plus  en  avoir  connaissance  sur  le  vivant,  que  de  là  confor¬ 
mation  vicieuse  de  quelques-uns  des  corpuscules  qui  forment 
l’ovaire.  Le  même  auteur,  examinant  l’opinion  d'Hippocrate 
qui  croyait  que  la  compression  de  Vomentum  sur  l’utérus  pou¬ 
vait  rendre  les  femmes  stériles ,  et  observant  d’ailleurs,  ce  qui 
se  voit  tous  les  jours,  que,  lorsque  les  femmes  le  deviennent, 
elles  prennent  du  ventre,  s’est  rangé  de  l’avis  de  Talsalva  et 
de  V  alisniéri ,  pour  expliquer  cette  possibilité  par  la  graisse  du 
bas-ventre,  qui  gêne  l’action  vitale  des  trompes  et  autres 
accessoires  de  l’utérus  (  Morgagni ,  De  sedil.  et  caus.  morb. , 
lib.  m,  epist.  xlvi).  On  peut  encore  ajouter  à  ces  causes  l’élé¬ 
vation  de  l’üiérus ,  son  deuxième  et  troisième  degré  de  des¬ 
cente;  l’inclinaison  et  le  renversement  de  ce  viscère,  la  pré¬ 
sence  de  corps  étrangers,  les  solutions  de  continuité,  l'inflam¬ 
mation  chronique,  l’état  d’atonie  ou  de  spasme  fréquent  dù 
corps  de  l’organe,  ou  de  l’une  des  parties  qui  concourent  à  ses 
fonctions.  Ces  dérangemens  pourront  être  plus  ou  moins  aper¬ 
çus,  et  devenir  des  causes  d’impuissance  ou  de  stérilité,  plus 
ou  moins  absolues,  suivant  les  ressources  que  l’art  pourra  en¬ 
core  se  procurer  dans  les  différens  degrés  de  ces  maladies» 
Que,  si  l’on  fait  bien  attention  d’une  part  à  la  possibilité  de 
toutes  ces  lésions ,  et,  de  l’autre,  que  la  fonction  de  la  repro¬ 
duction  exige  l’intégrité  des  organes ,  et  d’organes  dont  les 
usages  même  ne  sont  pas  encore  bien  connus,  tout  comme 
pour  l’exercice  du  sens  de  l’ouïe,  il  faut  l’intégrité  de  chacune 
des  parties  de  son  appareil ,  quoique  la'manière  d’agir  de  cha¬ 
cune  de  ces  parties  soit  encore  très-obscure,  l’on  concevra  fa¬ 
cilement  par  combien  d’accidens  les  femmes  peuvent  être  sté¬ 
riles  pu  le  devenir;  ce  que  le  prince  des  médecins  avait  déjà 
très-bien  connu  lorsqu’il  disait  :  Atque  tôt  ac  talia  mulieri- 
bas  contingunt ,  propter  quæ  non  pariunt,  antequam  curentur  ; 
etpropter  quæ  omnino  stériles  fiunt.  Quare  mirari  non  oportet , 
quando  coeant  quidem,  non  aident  sœpe  pariant  (Hippocr. , 
De  sterilib.  ). 

L’on  ne  conclura  pas  moins  de  ces  considérations  que,  puis¬ 
que  la  stérilité  peut  appartenir  à  tant  de  causes  différentes  et 
souvent  très-opposées,  rien  n’est  plus  contre  la  raison  que 
d’admettre  certains  remèdes  appropriés  à  tous  les  cas,  de  pu¬ 
blier  des  listes  d’aphrodisiaques  ou  d’emménagogues  imman¬ 
quables,  de  recommander  telles  eaux  minérales  chaudes,  sut- 
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foreuses  ou  martiales,  comme  éminemment  propres  à'guérir  là 
stérilité.  D’abord  celle  vertu  n’a  jamais  été  constatée  par  des 
faits  positifs  et  bien  observés;  ensuite  il  est  à  craindre  que  ces 
moyens  irritans  n’aient  été  plus  souvent  nuisibles  qu’utiles: 
l’on  conçoit,  du  reste,  combien  serait  ridicule  uu  médecin  qui 
entreprendrait  la  cure  d’une  stérilité  par  défaut  d’organes’; 
quant  à  celles  qui  seraient  susceptibles  de  guérison ,  ce  n’est 
qu’en  adaptant  la  médication  à  la  cause  supposée  et  à  la  cons¬ 
titution  du  sujet  qu’on  pourrait  réussir  ;  encore  ces  sortes  de 
succès  sont-ils  le  plus  souvent  l’effet  du  temps  ou  des  efforts 
de  la  nature,  plutôt  que  des  diverses  combinaisons  employées 
par  l’art. 

Il  est  quelques  signes  extérieurs  qui  indiquent  assez  généra¬ 
lement  la  stérilité  chez  les  personnes  qui  les  portent  :  tels  sont, 
chez  les  hommes,  le  défaut  naturel  et  absolu  de  poils;  chez  les 
femmes,  le  défaut  de  mamelles,  ou,  du  moins,  lorsqu’à  la 
place  de  ces  glandes  il  n’y  a  que  la  papille  et  l’aréole.  Amatus 
Lusilanus  et  Morgagni  en  ont  connu  plusieurs  de  celte  espèce, 
chez  lesquelles  on  a  trouvé,  après  la  mort,  l’utérus  extrême¬ 
ment  petit  et  contracté  (Morgagni,  loco  citât.)-,  ce  dernier 
■auteur  a  pareillement  observé  que  l’âpreté  et  la  sécheresse  de 
la  peau  sont  assez  souvent  un  indice  de  stérilité,  et  de  trois 
femmes  qui  ont  été  spécialement  le  sujet  de  ses  remarques  : 
l’épiderme  chez  l’une  d’elles  présentait  de  petites  écailles, 
même  sur  le  visage.  Au  surplus,  il  est  assez  commun  qu’à 
l’époque  où  la  femme  cesse  d’être  féconde,  elle  prenne  la  peau 
rude ,  qu’elle  augmente  en  obésité ,  qu’elle  perde  une  partie  des 
traits,  de  la  douceur  et  du  moelleux  féminin ,  que  son  menton 
et  le  tour  de  ses  lèvres  soient  enlaidis  par  des  poils,  et  que 
,  quelques-unes  d’entre  elles  deviennent  même  plus  lascives. 

Si  nous  ne  parvenons  pas  à  soulever  le  voile  mystérieux  de 
la  fécondation,  ni  par  conséquent  à  savoir  la  part  exacte  qu’y 
prennent  les  deux  sexes,  et  si  nous  ne  pouvons  en  raisonner 
que  d’après  les  phénomènes,  ces  phénomènes  eux-mêmes  ne 
servent-ils  pas  du  moins  à  amener  des  inductions  physiolo¬ 
giques,  et  je  demanderai  en  passant  si  le  caractère  spécial  dont 
nous  venons  de  voir  que  se  trouve  affectée  la  femme  sté¬ 
rile  ,  ne  décèle  pas  l'absorption  d’une  humeur  particulière  par 
analogie  avec  ce  qui  se  passe  dans  le  sexe  mâle.  Les  hommes 
impuissans  par  défaut  d’organes  sécréteurs,  sont  mous,  lâches, 
pusillanimes,  cruels;  ceux  qui  abusent  de  leur  faculté  généra¬ 
trice  sont  faibles,  sans  énergie,  et  commandés  uniquement 
.  par  tout  ce  qui  sert  à  leurs  plaisirs  ;  les  hommes  retenus  et  qui 
-ne  font  qu’user  sans  abuser,  ont  toute  la  force  nécessaire  aux 
occupations  diverses  de  la  vie  physique  et  intellectuelle,  et  ils 
Ja  conservent  même  .toute  leur  vie.  Dans  l’autre  sexe,  la 
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femme,  prive’e  des  organes  de  la  fécondation ,  n’appartient,  par 
ses  mœurs  et  son  caractère,  à  aucun  sexe,  se  porte  bien  d’ail¬ 
leurs,  et  ne  vit  que  pour  elle  ;  celle  qui  est  susceptible' de  de¬ 
venir  mère,  et  qui  le  devient  réellement,  est  imprégnée, pour 
ainsi  dire,  dans  tous  les  points  de  son  corps,  de  ce  qui  déve¬ 
loppe  le  sentiment  d’amour  et  de  maternité;  elle  revêt  presque 
une  nouvelle  manière  d’être  et  de  nouveaux  sentimens  dès 
qu’elle  cesse  d’être  féconde  ;  et  celle  qui  est  d’origine  frappée 
de  stérilité,  quoique  sans  impuissance,  a  les  mœurs  et  les  ha¬ 
bitudes  de  l’homme  plutôt  que  celles  de  son  sexe. 

Des  conclusions  tirées  de  ces  indices  en  faveur  de  la  disso¬ 
lution  du  mariage,  ou  contre  la  légitimité  des  enfans,  seraient 
néanmoins  prises  tro'p  à  la  légère  :  il  n’en  est  pas  de  la  stérilité 
comme  de  l'impuissance;  celle-ci ,  qu’elle  soit  temporaire  ou 
perpétuelle ,  curable  ou  incurable  (  V oyez  ces  divisions  au  mot 
impuissance) ,  se  démontre  par  des  caractères  positifs;  l’autre 
n’est  le  plus  souvent  que  conjecturale,  et  ce  n’est  pas  sur  de 
simples  conjectures  qu’on  doit  décider  du  bonheur  ou  du  mal¬ 
heur  des  familles  ou  des  individus.  On  a  mille  exemples  que 
des  unions  qui  étaient  restées  sans  enfans  dix  ans,  quinze  ans, 
vingt  ans  et  plus,  en  ont  enfin  été  gratifiées.  Je  ne  sais  trop  où 
la  prescription  peut  s’établir  à  cet  égard.  Deux  savans  améri¬ 
cains  ont  observé  des  cas  de  femmes  restées  stériles  à  cause 
d’une  membrane  qui  obstruait  l’orifice  utérin,  et  qui  sont  de¬ 
venues  fécondes  après  la  chute  de  a  tte  membrane.  Rien  ne 
répugne  à  croire  que  des  hydatides  et  autres  corps  étrangers 
implantés  sur  les  ovaires,  et  qui  occasionaient  la  stérilité, 
soient  détruits  par  la  puissance  des  absorbons  :  plusieurs  gué¬ 
risons  ont  été  opérées  de  cette  manière  dans  d’autres  parties  du 
corps  humain  ,  et  les  cicatrices  observées  et  décrites  par  Graaf, 
pourraient  bien  indiquer  un  résultat  pareil  sur  les  ovaires; 
rien  ne  répugne  à  penser  non  plus  que  des  trompes  qui  étaient 
obstruées  par  des  mucosités,  aient  pu  se  nettoyer  et  récupérer 
la  liberté  de  leur  passage;  que  des  organes  qui  se  trouvaient 
dans  un  état  d’inertie ,  aient  pu  acquérir  avec  le  temps,  le  ton. 
et  l’excitabilité  nécessaires.  Des  hommes  mêmes  dont  la  vie 
avait  paru  presque  entièrement  passive,  se  sont  réveillés  tout 
à  coup,  et  sont  devenus  actifs,  à  l’oCcasion  d’une  fièvre  qui 
avait  porté  dans  tous  leurs  organes  un  ébranlement  et  une  ex¬ 
citation  salutaires.  L’âge  n’est  pas  même  toujours  une  règle 
certaine  :  j’ai  rapporté  ailleurs  des  exemples  de  femmes  qui 
sont  devenues  mères  bien  au  delà  de  l’âge  de  cinquante  ans 
(  Voyez  ma  Médecine  légale ,  t.  i,  p.  60,  et  Haller,  Elément, 
physiolog.,  t.  vii,  lib.  xxviii,  p.  4l_42)-  Quant  à  l’homme, 
dont  la  conduite  a  été  réglée,  qui  n’est  affligé  d’aucune  mala¬ 
die  grave,  et  dont  les  forces  continuent  à  se  soutenir,  il  serait 
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encore  plus. difficile  d’établir  une  prescription  pour  la  puis¬ 
sance  de  paternité,  d’autant  plus  que,  comme  le  disait  Bâil¬ 
lon,  il  est  des  situations  où  le  vieillard  peut  encore  jeter  une 
étincelle  de  puissance,  et  ce  sont  celles  où.  les  vésicules  sémi¬ 
nales,  sources  de  tout  stimulus,  éprouvent  une  compression 
qui  les  tient  dans  une  plénitude  relative.'  Aussi  cet  habile  pra¬ 
ticien  conseillait-il  aux  vieillards  qui  voulaient  avoir  des  en- 
fans,  de  cohabiter  avant  d’avoir  vidé  la  vessie  urinaire  (Bail- 
lou,  Consil.  med.,  1.  n ,  consil.  26)  :  d’où  il  s’ensuit,  répé¬ 
terons-nous  encore,  qu’à  moins  de  raisons  d’état,  qui  ne  font 
pas  règle,  il  y  aurait  de  l’injustice  à  dissoudre  un  mariage 
pour  simple  motif  de  stérilité  qui  n’est  pas  accompagnée  de  la 
preuve  positive  de  l'impuissance  absolue.  (fodéoé) 

STERN ALGIE,  dérivé  de  CTêf vov  et  de  cthyos,  douleur 
sternale.  C’est  le  nom  imposé  par  M.  Baumes  à  la  maladie 
connue  sous  la  dénomination  à' angine  de  poitrine ,  qu’on  n’a 
fait  qu’indiquer  dans  cet  ouvrage,  au  mot  angine,  et  dont 
nous  allons  faire  ici  l’histoire. 

Cette  maladie,  observée,  à  ce  qu’il  paraît,  pour  la  première 
fois  en  France,  en  mais  dont  la  description  primitive 

est  généralement  attribuée  aux  Anglais ,  semble  avoir  éprouvé 
le  sort  de  plusieurs  autres  découvertes ,  dont  nos  voisins  se 
sont  toujours  montrés  habiles  à  s’emparer ,  et  qui ,  par  une  sin¬ 
gulière  fatalité,  n’ont  pu  ensuite  être  reconnues  et  appréciées 
que  difficilement  dans  le  pays  même  d’où  elles  tiraient  leur 
origine.  Pendant  longtemps,  en  effet,  les  médecins  français  se 
sont  obstinés  à  ne  voir  dans  la  maladie  qui  nous  occupe  qu’un 
symptôme  de  l’asthme,  d’une  maladie  du  cœur  ou  des  gros 
vaisseaux  ;  mais  l’évidence  des  faits  les  a  enfin  obligés  à  se  ré¬ 
tracter,  et  il  en  est  peu  aujourd’hui  qui  révoquent  en  doute 
l’existence  de  l’angine  de  poitrine  comme  maladie  essentielle. 
On  peut  dire  même  que  cette  maladie,  heureusement  assez  rare, 
est  une  des  plus  dangereuses  dont  l’espèce  humaine  est  affectée, 
puisqu’elle  inspire  une  sécurité  trompeuse  par  des  intervalles  de 
bien-être  qui  font  revivre  après  chaque  accès  l’espoir  delà 
guérison,  et  que  néanmoins  elle  se  termine  presque  toujours 
par  une  mort  subite}  résultat  funeste  qu’il  n’est  que  bien  rare¬ 
ment  en  notre  pouvoir  d’empêcher  ou  de  prévenir.  Nous  avons 
observé  plusieurs  fois  la  sternalgie  avec  ses  caractères  généri¬ 
ques  les  plus  tranchés  et  sans  aucune  complication.  Un  médecin 
très-distingué,des  hôpitaux  de  Paris,  qui  mérite  toute  confiance 
(M.  Husson),  l’a  rencontrée  deux  fois  dans  le  cours  de  cette 
année,  les  deux  individus  qui  en  étaient  affectés  sont  morts 
presque  subitement. 

Synonymie  :  Angina  pectoris ,  Héberden  ;  asthma  convulsi- 
vus ,  Eisner;  diaphragmalic  goût,  Butler;  asthma  arihrili- 
cum,  Schmidt;  syncope  anginosa,  Parry }  asthma  dolirifi - 


524  STE 

cum ,  Darwin  ;  asthma  spastico-arthridcum  ihcônstans ,  Stoel- 
1er;  sternalgie,  Baumes;  sténocardie ,  Brera. 

De  toutes  ces  dénominations,  dont  aucune  n’est  rigoureuse, 
attendu  qu’on  n’est  pas  encore  fixe'  sur  la  nature  de  la  mala¬ 
die  ,  celle  d’angiue  de  poitrine  serait  peut-être  encore  la  moins 
mauvaise,  si.ee  mot  n’était,  fort  mal  à  propos  sans  doute,  em¬ 
ployé' de  temps  immémorial  pour  désigner  l’inflammation  de 
la  gorge. 

1." Historique.  Il  a  fallu  bien  torturer  le  sens  des  mots  pour 
trouver  l’indication  de  l’angine  de  poitrine,  dans  le  passage 
suivant  de  Ccelius  Aurélianus  :  Erasistratus  memorat  paraly¬ 
sées  genus  et  paradoxon  appellat,  quo  ambulantes  repenlè  sis- 
tuntur,  ut  ambulare  non  possint,  et  tum  rursîis  ambulare  si- 
nuntur  {Citron. ,  lib.  n,  cap.  i,  pag.  ioi).  Parry  a-t-il  été 
plus  heureux  lorsqu’il  a  cru  en  trouver  la  description  dans  le 
tableau  suivant  que  Sénèque  le  philosophe  fait  de  sa  maladie  ? 
Longurn  niihi  commeatum  dederat  mala  valetudo  :  repentè 
me  invasit.  Quo  genere?  inquis  uni  tamen  morbo  quasi  assi¬ 
gnais  sum  :  queni  quare  grceco  nomine  appellem  nescio  :  salis 
enim  apte  dici  suspirium  potest.  Brevis  autem  valdè  ,  et  pro¬ 
cèdes  similis ,  impetus  est  :  intra  horam  ferè  desinil.  Omnia 
corporis  aut  incommoda ,  aut  pericula ,  per  me  transierunt  r 
nullum  milii  videlur  moleslius.  Quidni  ?  ali ud  enim  quidqidd  est, 
aegrotare  est  :  hoc  est  animam  agere.  Ego  vero  et  in  ipsa  sitffb- 
calione ,  non  desii  cogitationïbus  lœtis  acfortïbus  acquiescerez 
Quid  hoc  est?  inquam ,  etc.  ;  Ms  et  hujusmodi  exhortalionibus 
tacitis  (  nam  verbis  locus  non  erat)  alloquime  non  desii  :  deinde 
paulatîm  suspirium  illud,  quod  esse  jam  anhelitus  cœperat, 
intervalla  majora  fecit ,  et  relardatum  est ,  ac  remansit.  Nec 
adhuc ,  quamvis  desierit ,  ex  naturâ Jluit  spiritus  :  sentio  hæsi- 
tationem  quamdarn  ejus,  et  moram.  Quomodo  volet ,  dum- 
mod'o  exanimo  suspirem  (  Senec . ,  Lepsii,  pàg.  474  )• 

Que  penser  de  ceux  qui  ont  aussi  cru  reconnaître  la  ster- 
nalgie  dans  la  narration  que  fait  Mézeray  de  la  mort  de  Gas¬ 
pard  Schomberg,  ministre  sous  le  règne  Henri  rv?  Gaspard 
Schomberg,  dit  cet  historien,  qui  avait  servi  très-utilement 
l’état  dans  les  armées  et  dans  les  négociations,  était  travaillé 
de  fois  à  autre  d’une  grande  difficulté  de  respirer.  Un  jour, 
comme  il  revenait  de  Conflans  à  Paris,  étant  près  Ja  porte 
Saint-Antoine  (ann.  1629),  il  fut  saisi  tout  d’un  coup  de 
ce  mal ,  et  perdit  la  respiration  et  la  vie.  Les  chirurgiens 
qui  l’ouvrirent  pour  en  connaître  la  cause,  trouvèrent  que  la 
partie  du  côté  gauche  de  cette  membrane,  qu’on  nomme  péri¬ 
carde,  qui  enveloppe'  le  cœur  et  sert  comme  de  souflet  pour 
le  rafraîchir,  était  devenue  osseuse.  L’ossification  du  péricarde 
n’est  elle  pas  suffisante  pour  expliquer  la  mort? 

Les  plus  infatigables  investigateurs  n’ont  rien  trouvé  qu’i!s 
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aient  pu  rapporter  à  l’angine  pectorale,  depuis  i5zg  jusqu’à 
1767  ,  si  ce  n’est  un  passage  de  Van  Helmont,  indiqué  par 
Dreisÿg  (  Helmontii  opéra  Jmslelodami,  i645,  pag.  ), 
mais  que  nous  n’avons  pu  vérifier. 

Quelques  auteurs  ont  cru  trouver  une  définition  de  cette 
maladie  dans  celle  que  Sauvages  donne  d’une  variété  d’ané¬ 
vrysme  ( cardiogmus  çordis  sinistré) ,  dans  les  termes  suivans: 
Quœdam  est  respiraridi  difficultas,  quce  per  intervalles  deam- 
hulantibus  accidit;  in  hâcfttprcecepsvirium  lapsus ,  œgerpro- 
pinquis  tenetur  niti  adminiculis  ,  alias  humi  corrueret  ;  hi  œgri 
ut  plerumque  derepentè  moriuntur  ( Nosol .  meih..,  vol.  iv, 
in-8°. ,  i763). 

Nous  n’avons  pas  de  motifs  légitimes  pour  croire  que  la 
sternalgie  était,  il  y  a  cinquante  ans,  une  maladie  nouvelle; 
par  conséquent  il  est  possible,  à  la  rigueur,  que  les  différens 
cas  très-douteux ,  dont  nous  venons  de  parler,  en  soient  des 
exemples  mal  décrits  ;  toutefois  ,  comme  ,  à  notre  avis  ,  on  ne 
peut  établir  l'existence  d’une  maladie  que  sur  la  réunion  des 
symptômes  constans  qui  en  forment  le  caractère  invariable,  et- 
que  nous  ne  les  trouvons  pas  dans  les  passages  ci-dessus  indi¬ 
qués,  nous  sommes  fondés  en  principe  à  rapporter  à  notre 
compatriote  Rougnon ,  de  Besançon,  la  découverte  de  l’an¬ 
gine  de  poitrine.  Ce  fut  en  l’année  1768,  que  ce  médecin, 
frappé  d’un  ensemble  de  symptômes  qu’il  n’avait  point  encore 
observé,  crut  reconnaître,  chez  un  de  ses  malades,  une  ma¬ 
ladie  nouvelle;  il  en  traça  une  histoire  fidèle ,  dans  une  lettre 
qu’il  adressa  au  célèbre  Lorry,  lettre  dans  laquelle  il  détaille 
les  raisons  qui  le  portent  à  croire  que  l’affection  dont  il  s’oc¬ 
cupe  ne  ressemble  à  aucune  de  celles  que  l’on  connaissait  alors, 
et  qu’elle  devait  former  un  genre  nouveau ,  auquel ,  toutefois, 
il  s’abstenait  d’imposer  aucune  dénomination.  La  plupart 
des  médecins  français  qui  se  sont  occupés  de  l’angine  de  poi¬ 
trine  ont  cité  la  brochure  du  docteur  Rougnon  (imprimée  à 
Besançon,  chez  Charmet  ,  1768)  ,  mais  aucun  n’a  donné 
l’analyse  de  son  contenu;  nous  n’avons  pu,  à  notre  grand  re¬ 
gret,  en  parler  que  d’après  eux ,  n’ayant  pu  trouver,  dans 
aucune  des  bibliothèques  de  Paris,  cette  Dissertation  ,  qù’on 
doit  considérer  comme  une  pièce  essentielle  à  l’histoire  de  la 
médecine  française ,  pièce  que  nous  devons  mettre  autant  de 
zèle  à  faire  connaître,  que  les  médecins  anglais  en  ont  mis  à 
la  laisser  dans  l’oubli. 

Quatre  ans  après,  en  1772,  Héberden  ,  médecin  anglais  , 
ayant  eu  l’occasion  d’observer  plusieurs  foiscettemalâdie,  lui 
imposa  le  nom  d’angine  de  poitrine ,  fondé  sur  le  sentiment  de 
strangulation  et  d’anxiété  que  les  malades  éprouvent  dans 
celte  cavité  ;  il  en  donna  çp  même  temps  une  description  soi* 
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gnée,  qui  est  encore  une  des  meilleurs  que  nous  possédions; 
ce  service  important,  rendu  à  la  science  médicale,  lui  a  l'ait 
attribuer,  principalement  en  Angleterre,  la  gloire  d’avoir  dé¬ 
couvert  cette  maladie.  Le  travail  d’Héberden  fait  partie  des 
transactions  médicales  (  Med.  transact . ,  tom.  n  ,  pag.  5g). 

Le  célèbre  Fothcrgill  publia  l’année  suivante  deux  obser¬ 
vations  d’angine  pectorale,  accompagnées  de  l’ouverture  des  ca¬ 
davres,  dans  lesquels  il  rencontra  des  ossifications  à  l’intérieur 
de  l’aorte  et  des  artères  coronaires  :  ces  observations  sont 
enrichies  de  réflexions  très -judicieuses  (  Medical  obs.  and 
inquiries,  vol.  v ,  ). 

Elsner  fit  imprimer  à  Kœnigsberg  ,  en  J 778,  un  petit  traité 
sur  l’angine  de  poitrine  ,  qui  n’est,  au  rapport  de  J  urine,  dont 
nous  citerons  le  travail  dans  la  suite,  qu’une  compilation  de 
ce  qu’avaient  écrit  avant  lui  les  médecins  anglais  sur  le  même 
sujet. 

Le  Medical  commenlaries  de  1783  ,  tom.  1 ,  renferme  quel¬ 
ques  faits  communiqués  par  Samuel  Foart  Simmons-,  et 
Robert  Ha  mil  ton;  l’année  suivante,  Malcolm  Macqueen  en 
fournil  également  quelques-uns  au  même  recueil.  11  parut,  en 
Allemagne  ,  deux  dissertations  sur  l’angine  de  poitrine,  l’une 
est  de  Gruner ,  et  l’antre  de  Tode  :  nous  n’avons  pu  en  prendre 
connaissance. 

Ce  fut  trois  ans  après,  en  1791  ,  que  Butter  publia  sou  traité 
de  l’angine  de  poitrine  (  A  tréatise  on  the  disease  çonimonly 
called  angina  pectoris) ,  dans  lequel  il  considère  cette  maladie 
comme  une  affection  goutteuse  qui  a  son  siège  dans  le  dia¬ 
phragme  (diapliragmalic  goût).  Cet  ouvrage,  dit  le  docteur 
Jurine  ,  qui  en  donne  un  extrait  assez  étendu,  prouve  avec 
quelle  facilité  l’on  peut  être  induit  en  erreur,  lorsque,  préoc¬ 
cupé  d’une  idée,  on  veut  faire  coïncider  les  symptômes  d’une 
maladie  avec  ses  préventions. 

On  doit  porter  un  jugement  bien  différent  sur  les  essais  que 
Wichmann  a  insérés  dans  son  Traité  du  diagnostic,  qui  ont 
été  traduits  de  l’Allemand,  par  J.  Bourges  (  Journal  gén.  de 
méd. ,  chirurgie  et  pharmacie ,  tom.  xxxix,  pag.  429  )•  Ce  méde¬ 
cin  a  étudié  la  sternalgiè  en  observateur  scrupuleux ,  et  a  noté 
une  foule  de  particularités  qui  ne  se  rencontrent  pas  chez  tous 
les  malades,  mais  qu’il  importe  de  connaître  ,  et  dont  on  peut 
s’éclairer  dans  la  pratique. 

On  doit  les  mêmes  éloges  à  l’ouvrage  de  C.-H.  Parry,  inti¬ 
tulé  :  An  inquiry  into  the  symptoms  and  causa  of  the  syncope 
anginosa.  La  description  qu’il  donne  de  l’angine  de  poitrine 
est  en  général  exacte  et  précise,  et  il  est  fâcheux  qu’il,  accorde 
beaucoup  trop  d’influence  aux  ossifications  des  artères  coronai¬ 
res  qu’il  considère  comme  la  cause  prochaine  de  cette  maladie. 
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En  1800,  parut  à  Halle  un  nouvel  Essai  sur  l’angine  pec¬ 
torale,  par  Frëd.-Chrisloph.-Gol.  Hesse,  qui  a  pour  titre: 
Specimen  inaugurale  medicum  de  anginapectoris ,  Halæ ,  1800. 
Cet  auteur,  ainsi  que  Stoeller,  qui  écrivit  quelques  années 
après  sur  le  même  sujet,  dans  le  Journal  de  Hufeland ,  consi¬ 
dère  cette  maladie  comme  une  espèce  d’asthme  goutteux. 

Outre  les  traites  spe'ciaux  sur  l’angibe  de  poitrine,  dont  nous 
venons  de  parler,  les  journaux  de  me'decine,  principalement 
ceux  de  l’Angleterre,  nous  offrent  des  faits  et  des  considéra¬ 
tions  sur  cette  maladie,  que  l’on  peut  consulter  avec  plus  ou 
moins  d’avantage.  Nous  aurons  soin  de  les  indiquer  dans  la 
bibliographie  de  cet  article. 

Quelques  auteurs,  comme  Musgrave  ( De  artritide  vaga ) ; 
Hoffmann  ( Consultationes ,  cas  83, 90,91,  92);Morgagnï 
{  De  sed.  et  caus.  morb. ,  epist.  iv ,  art.  22  ,  epist.  xvi ,  art.  43 , 
epist.  xvni ,  art.  3,  8,  14,  epist.  xxm  ,  art.  8,  epist.  xxiv, 
art:  i3,  16,  epist.  xxvi,  art.  17,  21 , 3i ,  etc.)  ,  ont  parlé  in¬ 
directement,  sous  différées  titres ,  del’angine  de  poitrine,  avant 
qu’on  l’eût  décrite.  D’autres,  tels  que  Macbride  ( Introduct . 
à  V e’tude  de  la  méd.) ,  Darwin  (Zoonomia  ) ,  Baumes,  etc., 
ont  plus  récemment  traité  de  cette  maladie  dans  leurs  Noso¬ 
logies,  d’après  Héberden  et  autres.  Le  dernier  de  ces  auteurs  a 
cru  devoir  lui  imposer  le  nom  de  sternalgie,  à  raison  de  la 
douleur  constante  que  les  malades  ressentent  à  la  partie  pos¬ 
térieure  du  sternum.  Voyez  sa  Nosologie ,  loin.  11 ,  pag.  ^06, 
et  les  Annales  de  la  société  de  méd.  prat.  de  Montpellier,  oc¬ 
tobre  et  novembre  1808. 

La  société  de  médecine  de  Paris,  en  proposant,  le  3o  no¬ 
vembre  1807  ,de  décerner  un  prix  au  meilleur  mémoire  qui  lui 
serait  adressé  sur  l’angine  de  poitrine  ,  donna  naissance  à  deux 
Monographies  sur  ce  sujet;  l’une,  imprimée  en  1811  ,  est  du 
docteur  Desportes  ,  médecin  de  Paris  ;  et  l’autre  (  publiée  en 
i8id),  de  feu  Jurine,  célèbre  chirurgien  de  Genève,  quia 
succombé  lui-même  à  cette  maladie.  Toutes  deux,  avec  des 
titres  différens  à  notre  estime,  ont  véritablement  enrichi  notre 
littérature,  jusqu’alors  très  pauvre  sur  la  matière  dont  il 
s’agit. 

L’ouvrage  de  M.  Desportes,  auquel  nous  aurons  souvent  re¬ 
cours  dans  le  courant  de  ce  travail ,  offre  un  traité  très- complet 
de  l’angine  pectorale,  qu’on  lit  avec  beaucoup  de  fruit  ;  l’auteur  a 
su  profiter  de  ce  qui  avait  été  fait  avant  lui  sans  faire  un  inutile 
étalage  d’érudition  ;  il  expose  très-bien  ,  quoiqu’un  peu  lon¬ 
guement  ,  les  symptômes  de  la  maladie  divisée  en  trois  stades  , 
trace  un  parallèle  très-étendu ,  mais  trop  diffus,  des  signés 
qui  la  caractérisent,  et  de  ceux  des  affections  qui  s’en  rappro¬ 
chent  le  plus  ;  ü  est  fâcheux  qu’il  ait  voulu  établir  différentes 
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variétés  dans  l’histoire  d’une  maladie  encore  si  peu  connue,  et 
qu’il  ait  adopté  un  ordre  obscur  dans  la  disposition  de  ses  cha¬ 
pitres  dé.pourvus  de  litres  sommaires  qui  laissent  le  lecteur 
dans  l’ignorance  du  point  qu’il  étudie  jusqu’à  ce  qu’il  soit  ar¬ 
rivé  à  la  fin  ,  à  moins  qu’il  n’ait  recours  à  une  table  qui  a  le 
grand  inconvénient  de  n’être  point  alphabétique. 

La  monographie  de  Jurine  est  plus  étendue  et  pourtant  moins 
compîette  que  la  précédente;  on  y  désirèiait  moins  d’érudi- 
tion  et  plus  de  critique.  L’auteur  a  néanmoins  discuté  avec 
beaucoup  de  talent  et  très-bien  analysé  les  symptômes  de  la 
maladie  ;  son  ouvrage  est  enrichi  d’un  grand  nombre  d’obser¬ 
vations  ,  et  l’on  voit  que  s’il  n’a  pas  tiré  tout  le  parti  possible 
de  ses  matériaux  ,  il  a  travaillé  sur  une  vaste  collection  ,  fruit 
d’une  grande  et  judicieuse  expérience.  L’érudition  immense  , 
par  rapport  au  sujet ,  qui  règne  d’un  bout  à  l’autre  de  ce  tra¬ 
vail ,  Je  rend  très-précieux  pour  ceux  qui  veulent  étudier  a 
fond  l’angine  de  poitrine  ,  et  nous  a  été  particulièrement  très- 
utile  dans  la  rédaction  de  cet  article. 

IL  Causes  de  la  maladie.  A.  Causes  -prédisposantes.  Elle 
ne  survient  guère  avant  l’âge  de  quarante  à  cinquante  ans, 
quoiqu’on  l’ait  quelquefois  rencontrée  chez  des  jeunes  gens  ,  et 
même. chez  des  enfans  ,  s’il  faut  en  croire  Hamilton.  Les  hom¬ 
mes  y  paraissent  plus  prédisposés  que  les  femmes.  Presque 
toutes  les  observations  que  l’on  cite  ont  pour  objet  des  individus 
de  notre  sexe  ;  nous  avons  cependant  observé  l’angine  de  poi¬ 
trine  chez  une  femme  dont  nous  rapporterons  plus  bas  l’ob¬ 
servation.  Suivant  M.  Desportes,  les  individus  qui  contractent 
plus  facilement  cette  maladie  ont  une  taille  moyenne,  un  cou 
court,  une  peau  blanche,  légèrement  colorée  en  rose  sur  les 
joues  ,  une  disposition  à  devenir  gros ,  ou  bien  encore  ceux  qui 
avec  une  taille  peu  élevée ,  ont  des  formes  grêles,  une  peau 
très-fine,  très -blanche,  ou  faiblement  teinte  en  jaune  brun  , 
un  esprit  très-actif,  très-mobile  ,  ou  opiniâtre.  On  ne  sait  rien 
de  positif  sur  l’influence  des  climats  :  toutefois,  il  est  certain 
que  cette  maladie  est  beaucoup  plus  fréquente  en  Angleterre 
qu’en  France ,  en  Espagne  ,  en  Italie.  On  a  conclu  sur  Je  sim¬ 
ple  rapport  d’un  soldat  qui  prétendait  que  toute  sa  famille 
avait  été  comine  lui  affectée  ,de:la  slernalgie,  quècelte  maladie 
était  héréditaire  ;  mais  il  convient  de  faire  observer  qu’un  seul 
fait,  fut-il  exact ,  ne  peut  pas  faire  admettre  un  principe  gé¬ 
néral  :  or,  celui  dont  il  s’agit  est  loin  d’avoir  ce  caractère  dans 
la  bouche  d’un  soldat  qui  n’avait  aucune  notion  dé  médecine. 
Relativement  au  régime  considéré  comme  cause  prédisposante 
de  l’angine. de  poitrine  ;  Macbride  fait  remarquer  que  cette  ma¬ 
ladie  est  moins  fréquente  en  Irlande  où  les  habitans  ïe  nour¬ 
rissent  presque,  entièrement  de  végélau?  ,  ne  font  point  abus  de 
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la  bière  ,  n’asent  que  des  vins  de  France  naturels,  mènent 
d’ailleurs  une  vie  très-active.  On  l’observe  ,  au  contraire,  très- 
souvent  en  Angleterre  où  l’on  use  beaucoup  des  alitncns  tirés 
des  animaux  ,  où  l’on  boit  de  la  drèche  et  des  vins  sophisti¬ 
qués  ,  et  où  l’on  mène,  en  général,  une  vie  plus  sédentaire 
qu’en  Irlande.  Fothergill  considérait  l’obésité  comme  une  pré¬ 
disposition  à  l’angine  pectorale  ;  suivant  lui  ,  dans  ce  cas ,  c’est 
la  graisse  accumulée  à  l’intérieur  de  la  poitrine  qui  trouble  les 
fonctions  du  cœur  et  du  poumon.  La  suppression  des  hémor¬ 
ragies  ,  la  rétrocession  delà  goutte ,  du  rhumatisme  ,  etc. ,  peu¬ 
vent  disposer  à  cette  affection  comme  à  toute  autre. 

B.  Causes  occasionelles.  On  doit  regarder  comme  telles  l’in¬ 
fluence  d’un  air  froid  ,  vif ,  la  station  longtemps  prolongée  , 
la  marche  précipitée ,  ou  l’équitation  en  sens  inverse  du  Vent 
dans  des  chemins  difficiles  qui  nécessitent  une  progression  as¬ 
cendante  ,  etc.  ;  les  excès  dans  le  régime ,  l’état  de  réplétion 
de  l’estomac.  Cette  dernière  cause  a  été  notée  par  Macqueen  à 
qui  un  de  ses  malades  disait  qu’il  se  porterait  bien  s’il  pouvait 
vivre  sans  manger  ;  mais  les  causes  excitantes  les  plus  fré¬ 
quentes  de  l’angine  pectorale  ,  sont  :  les  affections  morales  pé¬ 
nibles  ,  comme  la  tristesse,  la  colère,  surtout  lorsqu’elles  sont 
provoquées  immédiatement  après  le  repas.  Fothergill  remarque 
que  non-seulement  les  émotions  de  l’ame  sont  susceptibles  de- 
•produire  la  maladie,  mais  qu’elles  en  augmentent  quelquefois 
tellement  l’intensité,  qu’une  mort  prompte  peut  s’en«rivie. 
Les  ossifications  qu’on  a  si  souvent  trouvées  à  l’ouverturfT  des 
corps,  principalement  celles  des  artères  cardiaques,  sont-elles 
une  cause  occasionelle  de  l’angine  pectorale  ? 

III.  Formes  que  peut  revêtir  T  angine  de  poitrine.  Nous  ne 
sommes  pas  assez  avancés  dans  l’histoire  de  cette  maladie  pour 
en  distinguer  des  espèces  ou  des  variétés.  IW.  Desportes,  qui 
a  tenté  de  le  faire  ,  nous  paraît  avoir  échoué  dans  cette  entre¬ 
prise  prématurée  ;  il  dorme  pour  les  deux  espèces  qu’il  a  ad¬ 
mises  les  caractères  suivaus  : 

Première  espèce.  Son  caractère  distinctif  se  lire  du  siège  de 
la  douleur  ,  de  l’état  de  la  respiration  et  de  celui  du  pouls.  La 
douleur  se  fait  sentir  par  élancemeus  derrière  le  sternum  seu¬ 
lement  à  sa  partie  supérieure  et  moyenne  :  elle  peut  d’ailleurs- 
s’étendre  à  différentes  parties  ;  mais  elle  est  accompagnée  d’un 
sentiment  de  constriclion  dans  la  poitrine  et  d’une  anxiété  par¬ 
ticulière  ,  d’une  respiration  difficile  ,  qui  ,  par  les  progrès  de 
la  maladie,  devient  suffocante  ,  ou  qui  se  joint  à  un  senti¬ 
ment  d’étranglement;  le  pouls  est  serré,  petitet  irrégulier,  etc. 

'Deuxième  espèce.  La  douleur  se  fait  sentir  à  la  partie  infé¬ 
rieure  du  sternum  ,  un  peu  plus  à  gauche  qu’à  droite  ;  elle  va¬ 
rie  pour  les  parties  qu’elle  occupe  ,  se  bornant  quelquefois  à 
02.  34 
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la  région  du  cœur ,  s’étendant  d’autres  fois  jusqu’à  la  hauteur 
de  la  quatrième  côte  à  gauche  ,  etc. 

Nonobstant  trois  observations  que  l’auteur  rapporte  à  l’appui 
de  cette  division,  il  faut  convenir  que  le  caractère  fondamental 
des  espèces  repose  ici  sur  des  bases  un  peu  vagues  et  fragiles  $ 
qu’on  n’y  trouve  point  cette  unité  précise  et  invariable  qui 
établit  une  distinction  nette  entre  deux  individus  du  même 
genre  ;  d’un  autre  côté,  on  ne  voit  guère  l’utilité  d’une  pareille 
distinction ,  soit  pour  la  théorie  ,  soit  pour  la  pratique ,  et  l’on 
ne  peut  évidemment  en  tirer  aucune  indication  curative,  but 
qu’on  doit  d’ordinaire  se  proposer  en  établissant  des  variétés  ; 
vérité  proclamée  parM.  Desportes  lui -même. 

Nous  le  répétons,  dans  l’état  actuel  de  nos  connaissance  ,  il 
est  prématuré  de  vouloir  distinguer  plusieurs  variétés  d’angine 
pectorale  ;  nous  devons ,  par  conséquent ,  nous  borner  ici  à 
rapporter  quelques  faits  bien  caractérisés  et  propres  à  faire 
connaître  la  maladie  dans  toutes  ses  phases. 

Nous  commencerons  par  l’observation  de  la  maladie  qui  ter¬ 
mina  les  jours  de  John  Hunter,  l’un  des  chirurgiens  les 
plus  célèbres  de  l’Angleterre  ;  observation  qui ,  aux  avantages 
d’offrir  les  principaux  sj'mptômes  de  l’angine  pectorale ,  réu¬ 
nit  celui  d’avoir  été  recueillie  par  le  malade  ,  et  rédigée  par 
Everard  Home  ,  autre  chirurgien  anglais. 

John  Humer  ,  sur  le  tempérament  et  la  constitution  duquel 
l’on  ne  donne  aucun  renseignement,  fut  attaqué,  en  1759, 
d’une  inflammation  de  poitrine;  etde  1769  à  1772  ,  d’accès  de 
goutte,  régulièrement  au  printemps.  Ce  fut  dans  la  même 
saison  ,  en  1773 ,  qu’a  la  suite  d’un  violent  chagrin  ,  il  eutunê 
maladie  nerveuse  de  courte  durée,  mais  tout  à  fait  extraor¬ 
dinaire  ,  et  dont  il  fut  repris  quelques  années  'après  (c’étaient 
des  spasmes  extatiques  avec  lésion  des  facultés  intellectuelles); 
enfin  ,  en  178b  ,  il  ressentit  les  premières  atteintes  decelle  dont 
il  est  mort  subitement.  Elle  fut  encore  produite  par  une  affec¬ 
tion  de  l’ame  ;  elle  commença  par  une  sorte  de  spasme  des 
muscles  du  nez ,  de  la  face  et  de  la  mâchoire  ,  qui  s’étendait 
le  long  du  bras.  Cette  sensation  revenait  par  accès  réguliers 
dont  la  violence  augmenta  rapidement:  vers  le  quinzième  jour, 
le  malade  l’éprouva  dans  le  sternum  qui  semblait  se  contrac¬ 
ter  et  se  rapprocher  du  dos  ;  alors  il  y  avait  une  sorte  d’op¬ 
pression  avec  de  très-grandes  angoisses;  quoique  la  respiration 
fût  très-facile  ,  le  pouls  était  concentré  ,  intermittent  ;  le  trajet 
des  artères  ,  surtout  au  bras  gauche  ,  était  très-douloureux  à  la 
pression  ;  il  y  avait  en  même  temps  un  sentiment  douloureux 
d’excoriation  à  la  gorge  qui  rendait  la  déglutition  impossible 
pendant  l’accès  ;  le  malade  ressentait  ensuite  une  douleur  vive 
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et  brûlante  dans  la  région  du  cœur  et  dans  le  dos  vis  à  vis  l’o¬ 
rifice  de  l’estomac ,  lequel  lui-même  ne  tardait  pas  à  être  le 
sie'ge  de  la  même  douleur;  enfin  Hunter  rendait  une  grande 
quantité  de  vents  par  un  mouvement;  spasmodique  qui  tenait 
le  milieu  entre  l’éructation  et  le  hoquet. 

Pendant  l’accès ,  le  visage  était  pâle  et  contracté  ;  mais  dans 
les  intervalles ,  il  était  dans  l’état  ordinaire,  et  le  malade  se 
trouvait  très-bien;  les  attaques  revenaient  fréquemment  sous 
l’influence  de  la  progression  ascendante ,  des  affections  de 
ljame,  comme  le  chagrin  ,  l’inquiétude  ,  la  colère,  etc.  ;  tandis 
que  le  travail ,  les  conversations  sérieuses,  les  passions  douces 
procuraient  du  soulagement.  Cependant  les  accès  devinrent  de 
plus  en  plus  fréquens  ,  nonobstant  l’emploi  de  toutes  sortes  de 
médicamens  pendant  l’espace  de  huit  années.  En  1789,  Hunter 
eut  en  outre  une  autre  maladie  nerveuse  qui  suspendit  momen¬ 
tanément  la  sternalgie  ,  et  dans  laquelle  il  perdit  la  mémoire  , 
eut  des  vertiges  accompagnés  d’illusions  fort  extraordinaires. 
Cette  affection  disparut  ;  mais  les  accès  de  l’angine  de  poitrine 
revinrent  avec  plus  d’intensité,  et  le  16  octobre  1793,  à  la 
suite  d’un  mouvement  de  colère  réprimé ,  le  malade  poussa 
un  soupir  profond  ,  et  tomba  mort. 

A  l’ouverture  du  cadavre  ,  on  trouva  les  cartilages  des  côtes 
ossifiés  ;  le  péricarde  épaissi  ;  le  cœur  plus  petit ,  plus  pâle  et 
moins  ferme  que  dans  l’état  naturel,  offrait  des  traces  d’ancien¬ 
nes  fausses  membranes  ;  les  artères  cardiaques  ,  les  valvules  mi¬ 
trales  et  sémilunaires  étaient  ossifiées  en  plusieurs  endroits; 
l’aorte  ascendante  était  épaissie  ,  dilatée  d’environ  un  tiers  en 
sus  de  sa  capacité  ordinaire  ;  sa  membrane  interne  était  tuber¬ 
culeuse  ;  l’artère  carotide  ossifiée  a  son  entrée  dans  le  crâne  ; 
le  poumon  gauche  adhérait  de  tous  côtés  à  la  plèvre  (Extrait 
de  la  bibliothèque  britannique ,  tom.  11 ,  sciences  et  arts). 

Il  est  bon  de  faire  remarquer,  que  le  sujet  de  cette  observa¬ 
tion,  naturellement  irritable,  avait  e'prouvé  antérieurement  une 
affection  spasmodique  ;  qu’il  avait  même  ,  durant  Je  cours  de 
sa  sternalgie,  des  accidens  nerveux  assez  évidens  ;  et  qu’enfin , 
comme  le  fait  observer  le  docteur  Desportes  ,  la  marche  des 
douleurs  suivait  manifestement  le  trajet  des  principaux  nerfs 
qui  se  distribuent  aux  organes  delà  poitrine  et  à  l’estomac;  ce 
qu’il  importe  de  ne  pas  perdre  de,vue  pour  porter  un  jugement 
sur  la  nature  de  cette  maladie. 

L’observation  suivante,  extraite  dé  l’ouvragede  Jurine,  est 
remarquable  par  sa  simplicité  et  le  petit  nombre  d’accidens 
qu’elle  a  produits,  quoiqu’elle  ait  été  suivie  d’une  môrt-subite 
qui  ne  peut  être  attribuée  à  aucune  autre  maladie  qu’à  l’angine 
de  poitrine.  M.  B...,  très-maigre  et  d’une  taille  moyenne,  issu 
d’unjpère  sujei  à  la  goutte,  avait  joui  d’une  bonne  santé  jus- 


632  *  STE 

qu’à  l’âge  de  soixante  ans,  qu’il  ressentit  la  première  attaque 
de  l’angine  de  poitrine  ;  elle  survint  après  uue  promenade  lon¬ 
gue  et  un  peu  fatigante  ;  sa  durée  fut  d'environ  vingt  minutes; 
cette  attaque  fut  suivie  de  plusieurs  autres  à  des  intervalles 
plus  ou  moins  éloignés.  Toutes  les  fois  que  l’accès  avait  lieu  , 
le  malade  ressentait  une  douleur  angoissante  au  travers  de  la 
poitrine,  un  peu  à  gauche,  qui  s’étendait  au  bras  du  même 
côté ,  lequel  en  était  serré  péniblement  depuis  le  milieu  j  us- 
qu’au  coude. 

On  combattit  la  maladie  dès  s<?n  début  avec  des  pilules  com¬ 
posées  d’extrait  de  valériane ,  d’assa-fœt.ida  et  de  fleurs  de  zinc;  ’ 
elles  éloignèrent  les  accès  au  point  que  le  malade  se  serait  cru 
guéri  s’il  n’eût  pas  connu  le  nom  de  sa  maladie  ,  car  il  passa 
plusieurs  mois  saris  s’en  ressentir. 

Lorsqu’il  avait  le  pressentiment  du  retour  d’un  accès  ,  il  le 
faisait  cesser  en  s’arrêtant  tout  court.  Dans  la  dernière  année  de 
sa  vie,  il  ne  pouvait  aller  à  sa  campagne,  éloignée  d’une  lieue 
de  la  ville  de  Genève,  et  en  revenir  sans  éprouver  d’attaque. 

11  prit ,  une  année  ,  au  printemps  ,  le  laitd’ânesse  avec  quel¬ 
que  succès ,  et  dans  le  cours  de  sa  maladie  qui  a  duré  environ 
quatre  ans ,  il  a  fait  un  fréquent  usage  des  poudresdè  valériane 
et  de  quinquina.  Quand  il  n’avait  pas  eu  d’attaque  depuis 
quelque  temps,  il  abandonnait  les  remèdes  pour  y  revenir  à 
l’apparence- dlun  nouvel  accident.  Son  état,  à  tout  prendre  , 
était  très-supportable  puisque  les  accès  rares  et  courts  n’aug¬ 
mentaient  pas  en  intensité  ,  et  que  le  malade  pouvait  continuer 
ses  occupations  ordinaires  d’agent  de  change  sans  en  être  in¬ 
commodé. 

Au  mois  de  décembre  1808,  après  avoir  fait  une  promenade 
hors  de  la  ville  ,  quelques  heures  après  son  dîner ,  par  un  temps 
très- froid  ,  et  en  marchant  contre  le  vent  du  nord  qui  soufflait 
fortement ,  il  se  rendit  chez  M.  Jurine  où  se  trouvait  sa  société. 
A  peine  fut-il  assis  près  du  feu  ,  qu’il  renversa  sa  tête  sur  le 
dos  d’un  fauteuil,  et  expira. Ori  essaya  inutilement  de  lui  don¬ 
ner  des  secours  ;  son  visage  n’était  pas  du  tout  changé,  on  au¬ 
rait  dit  que  le  défunt  reposait  tranquillement.  Le  passage  de 
la  vie  à  la  mort  ne  fut  annoncé  chez  lui  par  aucun  mouve¬ 
ment  violent  ni  involontaire. 

Pendant  le  cours  delà  maladie,  le  pouls  avait  été  petit,  fre¬ 
quent  et  un  peu  inégal;  il  n’y  avait  point  eu  de  palpitations  ; 
la  respiration  était’ libre  même  pendant  l’accès  ;  le  sommeil 
toujours  tranquille  ,  l’appétit  réglé ,  les  digestions  faciles  ,  les 
sel  les  régulières  et  les  urines  naturelles. 

A  l’ouverture  du  cadavre,  on  trouva  les  artères  coronaires 
ossifiées  dans  tout  leur  trajet;  le  cœur ,  ses  valvules  ,  l’aorte  et 
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les  poumons  n’offrirent  rien  de'  particulier  ;  tous  les  viscères 
du  bas-ventre  parurent  en  bon  e'tat. 

L’angine  de  poitrine  ne  nous  a  paru  nulle  part  plus  intense, 
ni  mieux  caractérisée  que  dans  le  fait  suivant ,  recueilli  par 
l’un  de  nous  à  l^Hôtel-Dieu  de  Paris,  en  avril  i8r5  :  Deshay, 
•âgée  de  cinquante-deux  ans,  mère  de  trois  enfans,  a  en  général 
joui  d’une  bonne  santé  ;  elle  a  toujours  été  régulièrement  et 
abondamment  menstruée,  et  elle  Test  encore.  Il  y  a  quatre 
ans  qu’elle  éprouva  des  douleurs  rhumatismales  dans  le  bras  et 
la  jambe  du  côté  droit. 

Il  y  a  environ  quinze  mois  ,  elle  fut  prise  d’une  douleur 
déchirante  qui  occupait  le  diamètre  anléro  -  postérieur  de  la 
poitrine  avec  un  engourdissement  incommode  des  bras  :  au 
bout  de  quelque  temps,  la  douleur  augmenta  prodigieuse¬ 
ment,  devint  spasmodique  et  suffocante  ;  les  accès  de  cernai 
se  renouvelaient  souvent  non-seulement  par  la  marche ,  mais 
encore  au  moindre  mouvement  du  tronc ,  en  sorte  que  cette 
malade  était  obligée  de  rester  immobile  dans  son  lit  l’espace 
d’une  demi-heure  que  d-urait  ordinairement  l’accès  ;  elle  était 
un  peu  soulagée  par  la  compression  qu’on  exerçait  sur  la  poi¬ 
trine  avec  les  mains  ;  la  conversation  animée  et  prolongée  suf¬ 
fisait  quelquefois  pour  provoquer  le  retour  de  l’angoisse.  Le  plus 
souvent,  la  face  s’animait,  lachaleur  augmentait,  le  pouls  deve¬ 
nait  plus  fréquent,  l’engourdissement  du  bras  tellement  violent 
qu’il  empêchait  toute  espèce  de  mouvement  dans  cette  partie , 
et  arrachait  des  cris  à  la  malade  naturellement  courageuse;  elle 
se  croyait  sur  le  point  d’être  suffoquée ,  et  ressentait  une  cons- 
tricliou  violente  qui  semblait  s’élever  de  la.  poitrine ,  et  lui 
serrer  le  cou  outre  mesure.  Au  milieu  de  ce  désordre ,  la  respi¬ 
ration  s’exécutait  facilement ,  et  les  battemens  du  cœur  étaient 
réguliers. 

L’accès  passé  ,  Deshay  paraissait  dans  la  plus  parfaite 
santé,  avait  de  l’appétit ,  beaucoup  de  gaîté,  et  ne  se  doutait 
nullement  du  danger  qui  la  menaçait ,  bien  qu’il  soit  difficile 
de  manifester  plus  de  souffrances  pendant  l’accès  qu’elle  appe¬ 
lait  son  étouffement.  La  poitrine  percutée  parut  très-sonore  eu 
tous  sens;  la  malade  se  couchait  également  sur  les  deux  côtés, 
mais  plus  habituellement  sur  le  dos  ;  les  battemens  du  cœur 
étaient  réguliers  ;  il  y  avait  souvent  réveil  en  sursaut  ;  et  par¬ 
fois  des  rêves  effrayans  où  la  malade  semblait  tomber  dans 
des  précipices.  M.  le  professeur  Bourdier,  médecin  de  la  salle , 
employa  un  grand  nombre  de  moyens  curatifs,  comme  sai¬ 
gnées,  antispasmodiques,  caïmans,  etc.,  sans  beaucoup  de 
succès.  Le  bras  droit,  ordinairement  le  siège  d’un  engourdis¬ 
sement  ou  d’une  vive  douleur  pendant  l’accès,  finit  par  lombes 
dans  une  sorte  de  paralysie.  La  malade,  ennuyée  de  ne  point- 
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guérir,  sortit  de  l’hôpital  à  une  époque  où  les  accès  étaient 
moins  fréquens  et  moins  intensés  ;  elle  aura  probablement  suc¬ 
combé  à  une  mort  subite ,  comme  la  plupart  de  ceux  qui  sont 
affectés  de  cette  cruelle  maladie. 

A  ces  faits  que  nous  croyons  suffisans  pour  donner  une 
juste  idée  de  l’angine  pectorale,  joignons  un  extrait  de  l’ob¬ 
servation  du  docteur  Rougnon ,  la  première  qu’on  ait  publiée 
surcettc  maladie  ,  moins  comme  un  nouvel  exemple  propre  à 
en  faire  ressortir  tous  les  traits  ,  que  comme  un  morceau  his¬ 
torique  qui  trouve  naturellement  sa  place  dans  notre  encyclo¬ 
pédie  médicale. 

«  M.  C**,  officier  de  cavalerie,  se  plaignait  depuis  quel? 
ques  années  d’une  difficulté  de  respirer  lorsqu’il  prenait  un  peu 
dé  mouvement, ce  qu’il  attribuait  à  son  embonpoint  ou  à  une 
disposition  à  l’asthme.  Cette  difficulté  de  respirer  devint  de 
plus  en  plus  incommode  ;  M.  Ch**  ne  pouvait  plus  faire  une 
centaine  de  pas  un  peu  vile  ,  surtout  en  parlant ,  sans  éprouver 
une  espèce  de  suffocation;  mais,  pour  faire  passer  ces  accès  , 
il  suffisait  qu’il  s’arrêtât  pendant  quelques  niomens,  plus  ou 
moins  ,>  suivant  le  degré  d’oppression  ;  il  en  était  rarement  at¬ 
teint  s’il  marchait  lentement  :  dans  ses  attaques  ,  il  éprouvait 
unegêne  singulière,  surtouta  la  partie  antérieure  de  la  poitrine, 
en  forme  de  plastron  qui  l’empêchait  d’inspirer  profondément. 

«  Pendant  les  derniers  mois  de  sa  vie,  M.  Ch**  était  venu 
au  point  de  se  voir  plusieurs  fois  en  danger  de  suffocation  pour 
avoir  fait  une  trentaine  de  pas  ;  ses  derniers  accès  étaient  si 
v.iolens ,  qu’ils  ne  lui  permettaient  qu’à  peine  de  proférer  une 
parole  ,  alors  il  était  obligé  de  se  courber  en  avant  et  de  prendre 
un  appui  pendant  quelques  momens;  bientôt  après  il  repre¬ 
nait  sa  gaîté  naturelle;  son  haleine  était  devenue  très-mau¬ 
vaise,  pour  ne 'pas  dire  insupportable;  on  le  voyait  dépérir 
de  jour  en  jour. 

«  M.  Ch**,  après  avoir  dîné  un  jour  sobrement  avec  ses 
amis,  les  quitta  fort  empressé  de  se  rendre  dans  une  assemblée 
publique;  sa  marche  ayant  été  forcée,  il  éprouva  un  très- 
grand  accès  d’oppression  en  arrivant  à  la  porte  de  l’hôtel;  il 
s’appuie  un  moment  en  s’inclinant  contre  la  porte  ;  peu  après 
il  continue  sa  marche,  il  monte  assez  précipitamment  l’esca¬ 
lier,  il  arrive  dans  la  salle  où  se  trouvait  une  assemblée  nom¬ 
breuse;  il  y  prend  place  ,  et  on  le  voit  qui  se  meurt  :  on  le 
saisit,  on  l’emporte  précipitamment  hors  de  la  salle;  ses  amis 
courent  à  son  secours ,  mais  inutilement,  il  est  mort. 

a  A  l’ouverture  du  cadavre,  on  trouva  les  cartilages  des  côtes 
ossifiés,  surtout  ceux  des  supérieures;  le  péricarde  était  couvert 
d’une  couche  épaisse  de  graisse;  les  poumons  étaient  sains  et 
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leur  couleur  pâle;  le  cœur  parut  d’un  tiers  plus  gros  qu’à- 
l’ordinaire  ;  cet  accroissement  provenait  de  la  dilatation  du. 
ventricule  droit  dont  les  parois  étaient  considérablement  amin¬ 
cies.  Il  ne  se  présenta  rien  de  défectueux  dans  les  orifices  ar¬ 
tériels  et  auriculaires  ,  non  plus  que  dans  les  valvules  ;  le  ven¬ 
tricule  droit  regorgeait  dè  sang  à  peine  coagulé;  le  tronc  de  la 
veine-cave  avait  deux  pouces  de  diamètre  près  du  cœur,  et  il 
était  également  rempli  de  sang  fluide,  ainsi  que  son  oreillette 
qui  était  aussi  fort  dilatée  :  les  veines  coronaires  étaient  pro¬ 
digieusement  gonflées  et  dans  un  état  variqueux  ( Lettre  du 
professeur  Rougnon ,  citée  par  J  urine).  » 

On  a  déjà  remarqué,  et  sans  doute  avec  raison ,  que,  dans 
l’observation  qui  vient  d’être  rapportée,  l’état  anévrysmatique 
des  cavités  droites  et  été  la  veine-cave  était  consécutif  à  l’an¬ 
gine  de  poitrine ,  attendu  que  le  malade  û’avait  pas  offert 
des  signes  d’anévrysme  dont  la  marche  et  la  terminaisonsont 
d’ailleurs  fort  différentes  de  celles  que  nous  observons  ici. 

IY.  Appréciation  des  symptômes  de  T  angine  pectorale.  Dé¬ 
terminer  la  valeur  des  symptômes  d’une  maladie ,  c’est,  à  notre 
avis,  donner  une  méthode  sûre  pour  éviter  toute  espèce  d’er- 
ceur,  lors  même  que  ces  symptômes  sont  peu  nombreux, 
comme  dans  Ja  slernaigie.  C’est  de  plus  un  moyen  d’aualyser 
avec  précision  les  affections  qui  peuvent  compliquer  celle 
dont  on  s’occupe  spécialement. 

Douleur  sternale.  Sans  douleur  sternale  il  n’y  a  point  d’an¬ 
gine  pectorale,  a  dit  avec  raison  Jurine;  par  conséquent  ce 
symptôme  est  constant,  caractéristique,  ou,  comme  on  dit, 
pathognomonique  ,  ce  qui  justifie  à  nos  yeux  M.  Baumes 
d’avoir  adopté  le  nom  de  sternalgie,  pour  désigner  cette  affec¬ 
tion.  La  douleur  du  sternum  ,  a  dit  Héberden  ,  le  premier 
médecin  qui  ait  bien  décrit  l’angine  pectorale,  doit  être  con¬ 
sidérée  comme  le  siège  de  la  maladie;  elle  semble  tantôt 
fixée  sur-  la  partie  inférieure  de  cet  os,  tantôt -sur  la  partie 
moyenne  ou  inférieure,  mais  se  portant  toujours  un  peu  à 
gauche.  Cette  douleur,  qui  suit  une  direction  très-variable,  est 
anxieuse,  constrictive  ou  tellement  violente  qu’elle  arrête  le 
mécanisme  de  la  respiration ,  empêche  quelquefois  toute  espèce 
de  mouvement  général  ou  local ,  et  même  l’action  de  parler. 
Jùrine,qui  a  étudié  la  douleur  sternale  avec  beaucoup  de  soin-, 
pense  qu’elle  a  son  siège  dans  les  plexus  nerveux  qui  se  distri¬ 
buent  aux  organes  pectoraux.  C’est  l’opinion  qui,  jusqu’à  pré¬ 
sent,  paraît  la  plus  probable. 

Douleur  du  bras.  Cette  douleur  se  manifeste  presque  tou¬ 
jours  à  la  suite  de  celle  du  sternum ,  quelquefois  néanmoins 
elle  la  devance  :  on  l’observe  aussi  bien  au  bras  gauche  qu’au 
fitas  droit ,  et  quelquefois  sur  les  deux  à  la  fois  ;  son  siège  varie- 
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comme  son  e'tendue;  parfois  elle  est  fixée  à  l’insertion  da  mus¬ 
cle  deltoïde  ou  scapulo-huméral  ;  d’autres  fois  elle  occupe  tout 
l’avant-bras;  dans  certains  cas  elle  s’e'tend  jusqu’au  poignet,  et 
même  jusqu’à  l’extrémité  des  doigts  ;  elle  produit  parfois  un  si 
fort  engourdissement,  que  le  bras  en  est  comme  paralysé.  Celte 
douleur,  qui  est  purement  sympathique,  et  qu’on  peut  très- 
bien  comparer  à  celle  que  les  malades  ,  affectés  d’hépatite ,  res¬ 
sentent  dans  l’épaule  droite  ,  nous  paraît  un  symptôme  carac¬ 
téristique  de  la  sternalgie;  nous  l’avons  constamment  observée, 
et  nous  sommes  convaincus  que  le  petit  nombre  de  cas  où  elle 
n’a  pas  été  aperçue,  ne  forme  qu’une  très-faible  exception;  il 
est  fort  possible  d’ailleurs  que  des  médecins  qui  ont  écrit  sur 
cette  maladie  n’aient  tenu  aucun  compte  de  ce  phénomène 
qu’ils  ont  pu  croire  peu  important,  sinon  tout  à  fait  étranger 
à  l’affection  principale. 

Respiration.  L’état  de  la  respiration  dans  l’angine  de  poitrine 
n’est  qu’accidentel ,  ou  si  l’on  veut  symptomatique  ;  il  n’y  a 
point,  à  proprement  parler,  de  dyspnée  ni  d’obstacle  local  à 
l’accomplissement  de  cette  fonction;  et  Parry  remarque  avec 
.beaucoup  de  justesse  que  ce  phénomène  ne  doit  pas  être  con¬ 
sidéré  comme  un  symptôme  particulier  à  l’angine  de  poitrine. 
J  urine  donne  dans  son  ouvrage  un  tableau  de  la.  fréquence  de 
la  respiration  pendant  l’accès.  Le  nombre^  des  inspirations  n’y 
dépasse  pas  en  général  vingt-quatre  ;  une  seule  fois  il  s’est 
.élevé  à  trente-six.  Chez  plusieurs  malades  la  respiration  s’exé¬ 
cute  bien  et  profondément,  à  un  peu  de  douleur  près,  pourvu 
qu’il  y  ait  repos  absolu  ;  enfin  dans  tous  les  cas  où  elle  éprouve 
un  obstacle,  cet  obstacle  tient  au  spasme  et  à  la  douleur;  d’ail¬ 
leurs  on  sait  très-bien  que  la  figure  n’est  ni  rouge  ,  ni  livide 
comme  les  affections  où  il  y  a  un  empêchement  , matériel  à  la 
circulation  pulmonaire  et  aux  phénomènes  respiratoires  qui  s’y 
rapportent.  «  La  douleur  est  tellèment  libre  et  distincte  de 
toute  difficulté  de  respirer,  que  les  malades,  durant  les  pa¬ 
roxysmes  ,  font  une  profonde  inspiration  avec  la  plus  grande 
facilité,  et  dans  quelques  cas  on  les  voit  soupirer  profondé¬ 
ment  et  retenir  leur  respiration  (Parry).  »  11  ne  faut  pas  au 
reste  en  inférer  de  là  que  la  respiration  ne  mérite  aucune  alten-, 
tion  dans  la  maladie  qui  nous  occtfpe;  mais  il  importe  d’en  con¬ 
sidérer  son  dérangement,  sous  son  véritable  point  de  vue  pour 
montrer  qu’il  n’y  a  point ,  comme  l’ont  prétendu  certains  au¬ 
teurs,  diminution  dans  la  quantité  du  sang  envoyé  aux  pou¬ 
mons  et  défaut  d 'oxygénation,  résultat  de  la  faible  action  du 
cœur  atrophié  par  suite  de  l’ossification  des  artères  cardiaques. 

Pouls.  On  ne  rencontre  que  contradiction  dans  les  auteurs 
relativement  au  pouls.  Héberden  dit  que  le  pouls  n’est  point 
dérangé  dans  l’angine  de  poitrine;  Y ail. prétend  qu’il  est  en- 
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foncé;  Fothergili  assure  l’avoir  toujours  trouvé  intermittent 
et  irrégulier,  même  après  l’accès  ;  Schmidt  est  de  la  même  opi¬ 
nion  ;  tandis  que  Wicliman  dit  à  peu  près  le  contraire.  Suivant 
Parry  le  pouls  est  plus  ou  moins  faible,  quelquefois  trem¬ 
blant,  d’autres  fois  inégal.  Chez  des  malades ,  ajoute-t-il,  il 
est  si  peu  changé  qu’on  a  présumé  que  le  cœur  n’était  nulle¬ 
ment  affecté.  Que  conclure  de  toutes  ces  assertions  diverses  et 
opposées?  que  le  pouls  mérite  peu  d’attention  dans  la  stemal- 
gie  ,  ce  qui,  soit  dit  par  anticipation,  donne  à  penser  que  le 
cœur  n’est  pas  l’organe  principalement  lésé  comme  l’ont  pré¬ 
tendu  plusieurs  auteurs.  Pour  ce  qui  nous  concerne,  nous  n’a¬ 
vons  jamais  observé  dans  le  pouls  qu’une  légère  accélération. 

Eructation.  Ce  phénomène,  qui  est  loin  d’être  constant,  ne 
se  manifeste  pour  l’ordinaire  que  sur  le  déclin  de  l’accès  dont 
il  annonce  souvent  la  cessation.  «  Je  pense  qu’on  doit  consi¬ 
dérer  l’éructation  dans  l’angine  de  poitrine  comme  un  symp¬ 
tôme  fort  équivoque,  qui  n’est  sûrement  pas  constant,  qui  au 
fond  n’est  que  le  résultat  d’une  affection  sympathique  de  l’esto¬ 
mac,  assez  semblable  à  celle  du  bras,  dont  les  effets  sont  seu¬ 
lement  différens  (Juriue).  » 

V.  Invasion,  marche ,  duree  et  terminaisons.  L’angine  de 
poitrine  n’est  annoncée  par  aucun  symptôme  précurseur;  elle 
se  manifeste  subitement,  et  le  plus  sou  vent,  pendant  la  progres¬ 
sion,  surtout  celle  qui  a  lieu  en  montant  ou  contre  le  vent  , 
par  une  sensation  incommode,  diversement  désignée  sous  les 
110ms  de  constriction ,  d’anxiété,  d’angoisse,  par  une  douleur 
qui  se  fait  ressentir  derrière  le  sternum  et  un  peu  à  gauche,  en¬ 
trave  ou  suspend  la  respiration,  menace  de  suffocation  ou  de 
syncope,  et  oblige  le  malade  à  s’arrêter  en  tournant  le  dos  au 
vent  ou  à  la  colline  qu’il  monte ,  non  pas  pour  respirer,  mais 
pour  faire  cesser  l’angoisse  inexprimable  qu’il  endure.  (On  a 
cependant  vu  des  malades  continuer  de  marcher  et  vaincre  la 
douleur.)  Le  repos  suffit  ordinairement  pour  faire  cesser  la 
douleur,  qui  ne  dure  en  général  que  quelques  minutes  (au 
plus  dix),  et  le  mglade  peut  se  remettre  en  marche.  L’accès 
passé,  car  cette  affection  est  intermittente,  le  malade  n’éprouve 
aucune  espèce  d’incommodité ,  mais  l’attaque  se  reproduit 
plus  ou  moins  longtemps  après  ;  elle  est  en  général  peu  intense 
dans  le  commencement  et  de  peu  de  durée ,  et  n’est  suivie  que 
de  pesanteur  et  de  lassitude  dans  la  poitrine. 

Dans  la  suite  ou  dans  ce  que  les  auteurs  appellent  la  seconde 
période  ,  elle  augmente  d’intensité  et  de  durée ,  en  sorte  qu’on  a 
vu  des  accès  qui  se  prolongeaient  pendant  une  demi-heure, 
une  heure  et  même  davantage  au  grand  détriment  des  malades  : 
c’est  alors  que  l’angoisse,  ou  la  douleur  s’étend  davantage  dans 
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la  poitrine  suivant  une  direction  latérale  et  dans  le  sens  d’une 
ligne  qui  traverserait  le  mamelon ,  quelquefois  de  bas  en  haut  et 
de  haut  en  bas  jusque  vers  le  cou,  l’estomac,  comme  on  le  voit 
dans  l’observation  de  la  maladie  de  John  Hunter;  c’est  ge'ne'-  ' 
râlement  alors  aussi  que  se  manifeste  la  douleur  sympathique 
de  l’un  ou  des  deux  bras  avec  les  caractères  que  nous  lui  avons 
assignés  plus  haut.  Jurine  et  Parry  ont  vu  quelques  malades 
qui  n’éprouvaient  pas  cette  douleur  des  bras,  mais  chez  les¬ 
quels  elle  était  remplacée  par  une  autre  qui  se  propageait  le 
long  du  cou  jusqu’à  la  mâchoire  inférieure  et  les  oreilles.  A. 
cette  seconde  époque  de  la  maladie  et  pendant  la  durée  de 
l’accès',  l’angoisse  est  quelquefois  si  vive,  que  les  malades 
cherchent  à  la  diminuer  par  des  pressions  exercées  sur  la  poi¬ 
trine,  par  une  situation  droite  ,  renversée  en  arrière  ,  ou  en  se 
plaçant  sur  les  coudes ,  sur  les  genoux,  etc.  Le  pouls  présente 
des  variations  infinies  ;  il  est  tantôt  accéléré ,  d'autres  fois  fai¬ 
ble  ,  concentré  et  irrégulier.  La  respiration,  entravée  à  l'instant 
de  l’invasion,  ne  tarde  pas  à  s’exécuter  librement;  des  malades 
inspirent  même  avec  facilité  au  milieu  de  leurs  souffrances; 
la  poitrine  est  en  général  sonore  en  tout  sens ,  etc.  Enfin  l’éruc¬ 
tation,  quand  elle  a  lieu,  annonce  la  fin  de  l’accès,  et  les  ma¬ 
lades  n’éprouvent  plus ,  pendant  quelques  heures,  qu’un  sen¬ 
timent  de  courbature;  il  y  en  a  dont  la  figure  pâlit,  d’autres  qui 
sont  couverts  de  sueur,  toussent  avec  violence  et  tombent  en 
syncope.  Les  accès  qui ,  dans  les  commencemens ,  ne  se  mani¬ 
festaient  que  le  jour  pendant  la  marche  ascendante ,  en  sens  in-’ 
verse  du  vent,  ou  par  l’effet  de  quelque  autre  exercice  actif, 
peuvent  se  reproduire  dans  la  suite  la  nuit  par  le  moindre  mou¬ 
vement,  comme  l’action  de  parler,  de  tousser,  de  cracher, 
d’aller  à  la  selle,  sous  l’influence  de  la  plus  légère  affection 
morale,  etc.;  ils  surviennent  même  dans  le  plus  parfait  repos 
et  pendant  le  sommeil  ;  en  même  temps  leur  durée  augmente. 
M.  Desportes  dit  qu’elle  peut  être  alors  de  sept  ou  huit  heures , 
sans  doute  avec  des  variations  dans  l’intensité.  Les  attaques  de 
cette  maladie  peuvent  être  suspendues  pendant  quelque  temps, 
par  le  fait  de  l’invasion  d’une  autre  maladie,  comme  l’obser¬ 
vation  de  J.  Hunter  en  fournit  l’exemple. 

Plus  tard  encore,  c’est-à-dire,  dans  ce  qu’on  appelle  la 
troisième  et  dernière  période  de  la  sternalgie ,  le  malade  étant 
très-affaibli ,  les  accès  deviennent  plus  graves,  la  suffoca¬ 
tion  plus  imminente,  une  sueur  froide  les  accompagne  plus 
souvent ,  les  extrémités  deviennent  pâles  ,  s’engourdissent 
quelquefois  même,  perdent  momentanément  le  sentiment  et 
Je  mouvement.  Malgré  l’intensité  toujours  croissante  du  mal, 
il  y  a  néanmoins,- comme  auparavant,  des  intervalles  tran- 
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quilles  d’une  longue  4urée,  où  le  malade  paraît  jouir  d’une 
bonne  saille'  et  où  la  respiration  s’exe’cute  d’une  manière  facile 
et  naturelle;  et  bien  qu’on  le  considère  comme  exposé  à  un 
danger  imminent,  il  dit  se  trouvèr  assez  bien,  à  moins  que 
son  imagination  n’ait  été  frappée  par  d’imprudentes  révéla¬ 
tions  sur  la  nature  de  sa  maladie  et  sur  l’issue  qu’elle  peut 
avoir.  Il  est  possible  qu’il  traîne  ainsi  son  existence,  toujours 
prête  à  finir,  pendant  plusieurs  mois  ,  plusieurs  années,  sans 
s’aliter,  jusqu’à  ce  qu’enfin  (à  une  époque  qu’on  ne  peut  fixer) 
la  mort  vienne  l’enlever  subitement  au  moment  où  l’on  ne  s’y 
attendait  point ,  et  lorsque  quelques  instans  avant  il  se  pro¬ 
menait  encore  tranquillement  ou  se  livrait  au  plaisir  de  la 
société.  La  mort  survient  toujours  dans  l’intervalle  des  atta¬ 
ques.  Wichmân  et  plusieurs  autres  assurent  n’avoir  jamais  vu 
de  malades  mourir  au  moment  de  l’accès. 

On  rapporte  quelques  exemples  de  sternalgies  qui  se  sont 
heureusement  terminées  spontanément ,  et  d’autres  qu’on  est 
parvenu  à  dissiper  par  l’effet  des  remèdes;  malheureusement 
la  proportion  en  est  extrêmement  faible.  Schmith  dit  avoir  traité 
en  i960,  d’abord  sans  succès,  une  angine  pectorale  bien  ca¬ 
ractérisée,  qui  disparut  à  la  suite  de  l’établissement  spontané 
dés  hémorroïdes;  elle  revint  l’année  suivante,  où  elle  fut  dis¬ 
sipée  de  nouveau  par  l’apparition  d’un  saintement  acrimo¬ 
nieux  au  scrotum  ,  et  d’un  écoulement  ichoretix  abondant  par 
le  fondement  {Med.  comment. ,  Edimb.  ,1791 ,  vol.  v,  p.  97), 

VI.  Pronostic.  On  conçoit  très-bien’que  l’angine  de  poitrine 
doit  présenter  des  symptômes  particuliers ,  et  avoir  une  marche 
et  une  terminaison  différentes  de  celles  qui  lui  sont  ordinaires, 
si  elle  vient  à  se  compliquer  avec  quelques  maladies  étrangè¬ 
res,  comme  l’anévrysme  du  cœur  et  des  gros  vaisseaux,  une 
ossification  partielle  de  ces  organes  ;  l’asthme,  l’hydrothorax  , 
les  palpitations  nerveus.es,  la  goutte ,  le  rhumatisme,  etc. ,  com¬ 
plications  qui  se  rencontrent  assez  fréquemment  dans  la  prati¬ 
que,  et  dont  Jurineet  M.  Desportes  rapportent  des  exemples. 

Le  nombre  des  malades  qui  échappent  à  l’angine  pectorale  est 
si  peu  considérable  qu’on  doit  la  considérer  comme  une  des 
maladies  les  plus  dangereuses  elles  plus  funestes  auxquelles 
ï’homme  est  exposé.  L’on  peut  donc  en  général,  sans  courir  le 
risque  de  se  tromper,  annoncer,  comme  le  fit  l’un  des  rédac¬ 
teurs  de  la  Bibliothèque  germanique  à  l’égard  de  Diderot , 
qu’un  individu,  attaqué  de  sternalgie,  périra  tôt  ou  tard  et 
qu’il  mourra  subitement,  ce  dont  on  n’a  pu  jusqu’à  ce  jour 
se  rendre  compte  d’après  l’ouverture  des  cadavres.  11  est  très- 
probable  que  le  danger  dont  s’accompagne  cette  affection  est 
d’autant  plus  grand  qu’ellcest  plus  invétérée,  et  qu’on  diminue 


5$>  STE 

les  chances  de  guérison  par  la  négligence  qu’on  apporte  à 
la  traiter  dès  l’origine,  soit  que  cette  négligence  dépende  du 
malade  livré  à  une  fausse  sécurité,  soit  qu’elle  ait  sa  source 
dans  l’inattention  ou  l’ignorance  du  médecin  ,  qui  a  cru 
avoir  à  combattre  des  accidens  de  peu  d’importance.  Par 
conséquent,  on  a  droit  d’espérer  une  chance  plus  heureuse 
lorsque  la  maladie  sera  plus  généralement  connue,  et  que  les 
malades  et  les  familles  seront  plus  instruits  du  danger  qui 
l’accompagne.  En  général  pins  la  maladie  est  simple,  plus  on 
a  d’espoir  de  la  guérir.  Elle  est  aussi  moins  grave  dans  la 
jeunesse  et  l’âge  consistant  que  dans  la  vieillesse.  Les  accès 
violens  sont  d’un  mauvais  présage  :  on  doit  avoir  les  mêmes 
craintes  lorsque j  se  rapprochant  beaucoup,  ils  donnent  à  la 
maladie  une  marche  très-aiguë  et  la  font  passer  de  suite  de  la 
première  à  la  seconde  ou  troisième  période.  M.  Desportes  a  vu 
un  homme  de  quarante-cinq  ans  succomber  le  cinquième  jour 
de  l’invasion.  Quand  au  contraire  les  accès  sont  éloignés,  ils 
laissent  au  médecin  le  temps  d’agir,  et  dès-lors  il  peut  con¬ 
cevoir  quelque  espérance  de  succès.  «  Lorsque  dans  un  pa¬ 
roxysme  la  douleur,  qui  ne  s’était  jamais  étendue  plus  loin  que 
le  coude,  vient  à  se  propager  jusqu’aux  extrémités  des  doigts, 
elle  annonce  pour  l’ordinaire  une  mort  très-prochaine;  s’il  sur¬ 
vient  des  vomissemens,  l’imminence  du  péril  devient  plus 
grande  (Desportes).  3)  Toute  espèce  de  complication  aggrave 
presque  toujours  l’angine  de  poitrine  et  en  rend  l’issue  plus 
promptement  funeste.  ‘ 

VII.  Parallèle  entre  la  stem  algie  et  les  maladies  avec  les¬ 
quelles  on  pourrait  la  confondre.  Faire  ressortir  la  différence 
qu’il  y  a  entre  l’angine  pectorale  et  les  maladies  qui  ont 
plus  ou  moins  d’analogie  avec  elle ,  c’est  fournir  aux  prati¬ 
ciens  un  moyen  d’asseoir  leur  diagnostic  avec  plus  de  cer¬ 
titude,  et  de  prévenir  les  conséquences  fâcheuses  que  peut 
entraîner  une  méprise  d’autant  plus  facile  que  cette  affection 
est  moins  connue.  MM.  Desportes  et  J  urine  n’ont  point  né¬ 
gligé  ce  moyen.  Le  premier  surtout  a  tracé  un  tableau  fort 
étendu ,  quoiqu’un  peu  long  et  diffus ,  des  signes  propres  à 
l’angine  de  poitrine  et  de  ceux  des  affections  qui  s’en  rap¬ 
prochent  le  plus. 

L’objet  de  ce  paragraphe  est  donc  une  comparaison  des  prin¬ 
cipaux  symptômes  des  différentes  maladies  du  thorax,  telles 
que  l’asthme,  la  syncope,  l’anévrysme  du  cœur,  l’hydrotho- 
rax  et  l’hydropéricarde,  avec  ceux  de  la  maladie  en  question, 
afin  de  faire  ressortir  la  différence  qu’il  y  a  entre  eux. 

Asthme.  Les  accès  d’asthme  surviennent  presque  toujours 
la  nuit;  dès  l’origine,  leur  durée  est  d’une  ou  deux  heures  , 
tandis  que  les  attaques  d’angine  de  poitrine  se  manifestent , 


STE  54i 

dans*  le  commencement  pendant  le  jour,  et  ne  durent  que 
cinq  ou  dix  minutes.  11  y  a  dans  la  première  maladie  des  con¬ 
vulsions,  une  dypsnée  considérable  avec  sifflement  et  besoin 
de  respirer  un  air  froid  ,  ce  qu’on  ne  rencontre  point  dans  la 
seconde  ;  de  plus ,  on  remarque  une  douleur  gra'yative  obscure , 
qui  n’a  nullement  le  caractère  de  celle  de  la  sternalgie  ;  on  ne 
retrouve  point  d’ailleurs  ici  la  douleur  si  caractéristique  du 
bras.  Les  malades  affectés  d’asthme  s’endorment  ordinairement 
à  la  fin  de  l’accès  qui  11e  se  dissipe  que  par  degrés,-  ce  qui  ne 
s’observe  pas  dans  l’angine  pectorale  qui ,  comme  il  a  été  dit , 
se  termine  presque  toujours  par  une  mort  subite  à  laquelle  ne 
sont  point  exposés  les  asthmatiques. 

Syncope.  La  syncope  à  laquelle  Parry  a  rapporté  l’angine 
pectorale  ,  est  ordinairement  précédée  de  langueur  ,  de  défail¬ 
lance,  de  vertiges,  d’anxiétés  dans  la  région  du  cœur,  qu’on 
n’observe  pas  dans  celte  dernière  maladie,  qui, d’un  autre  côté, 
offre  des  signes  pathognomoniques  qu’on  ne  rencontre  jamais 
dans  l’affection  syncopale  ;  celle-ci,  d'ailleurs,  ne  présente  ni 
marche  régulière,  ni  retours  prévus  et  déterminés  par  des  cau¬ 
ses  sui  generis. 

Inflammation  cellulaire  du  mëdiastin  antérieur.  Cette  ma¬ 
ladie  a  quelque  rapport  avec  l’angine  de  poitrine  ,  -surtout  par 
la  douleur  sourde  et  l’angoisse  qu’elle  détermine  derrière  le 
sternum  ;  mais  cette  douleur  est  pulsative,  continue ,  brûlante 
et  s’accompagne  presque  toujours  de  fièvre,  de  chaleur  à  la 
peau;  elle  augmente  prodigieusement  dans  l’inspiration  et  dans 
l’expiration ,  etc.  :  il  y  a  ordinairement  de  la  toux  dans  les  abcès 
du  médiastin,  les  paroxysmes  de  cette  inflammation  reviennent 
tous  les  soirs  sans  aucune  cause  déterminante ,  avec  accélération 
du  pouls,  augmentation  de  la  chaleur;  ce  qui  n’a  pas  lieu  dans 
l’angine  pectorale.  Toutefois  si  l’inflammation  était  lente  et  chro¬ 
nique,  la  différence  serait  plus  difficile  à  établir;  on  aurait 
alors  principalement  recours  à  la  douleur  du  bras  pour  établir 
le  diagnostic. 

Squirre  de  V  œsophage.  On  trouve  dans  Y  Ancien  Journal  de 
médecine  ,  toni.  11 ,  pag.  5o5  ,  l’observation  remarquable  d’un 
rétrécissement  squirreux  de  l’œsophage  qui  simulait  ou  plutôt 
compliquait  l’angine  de  poitrine.  Ce  cas  a  présenté  beaucoup: 
d’obscurité  par  le  concours  de  symptômes  qu’il  a  offerts,  et  le 
doute  qu’il  a  jeté  dans  l’esprit  de  l’observateur,  Nous  conce¬ 
vons  très- bien  que  la  douleur  profonde  qui  accompagne  la 
dégénéiatioa  squirreuse  de  l’œsophage,  puisse  être  confondue  . 
avec  celle  qui  est  propre  à  la  sternalgie;  mais  la  difficulté 
permanente  d’avaler  existant  toujours  dans  cette  dernière  affec¬ 
tion,  doit  suffire  pour  la  distinguer  de  la  première  sans  avoir 
besoin  même  de  recourir  à  l’amaigrissemeut  rapide  qui  en  est 
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une  suite  inévitable  ,  deux  phénomènes  tout  à  fait  étrangers  k 
l’angine  de  poitrine. 

Anévrysme  du  cœur.  Les  causes  de  cette  maladie  sont  fort 
différentes  de  celles  de  la  sternalgie  :  relativement  aux  symp¬ 
tômes  ,  on  voit,  au  premier  abord,  que  si  la  douleur  locale, 
presque  toujours  inséparable  de- l’anévrysme  du  cœur,  peut 
avoir  quelque  analogie  avec  celle  qui  caractérise  l’angine  pec¬ 
torale,  les  étourdissemens,  les  palpitations ,  l’irrégularité  du 

Eouls,  la  difficulté  permanente  de  respirer,  l’aspect  violacé  de 
i  face  et  surtout  des  lèvres  :  vers  la  fin,  l’enflure  et  l’infil¬ 
tration  des  extrémités  ne  se  rencontrent  pas  dans  la  maladie 
qui  nous  occupe.  Quant  aux  autres  symptômes  communs  ,  ils 
sont  très-secondaires  relativement  à  l’une  comme  à  l’autre  de 
ces  deux  affections  ;  enfin,  l’anévrysme  n’est  pas  une  maladie 
intermittente;  il.  ne  se  termine  point  par  une  mort  subite  à 
moins  qu’il  ne  survienne  une  attaque  d’apoplexie  produite  par 
l’hypertrophie  du  ventricule  gauche  ou  une  rupture  du  cœur. 

La  douleur  sourde  et  profonde,  causée  par  une  dilatation 
de  l’aorte  pectorale  ,  pourrait  plus  facilement  en  imposer  pour 
celle  qui  caractérise  la  sternalgie  à  raison  de  la  position  de 
cette  artère  derrière  le  sternum  ;  mais  elle  est  continue,  accom¬ 
pagnée  d’un  bruissement,  d’un  dérangement  dans  le  pouls, 
d’un  son  mat  de  la  poitrine,  il  n’y  a  point  de  douleur  sym¬ 
pathique  du  bras,  symptôme  précieux,  nous  le  répétons, 
pour  établir,  en  certains  cas,  le  diagnostic  de  l’angine  de 
la  poitrine. 

Hydrothorax.  Figure  pâle  et  comme  infiltrée,  yeux  lan- 
guissans,  lèvres  décolorées,  décubitus  facile  sur  les  deux  côtés, 
respiration  courte,  gênée;  battemens  du  cœur  mous,  faibles, 
tranquilles,  réguliers;  son  mal  de  la  poitrine  du  côté  de  l’é¬ 
panchement;  infiltration  des  extrémités;  œdème  delà  face, 
amaigrissement,  etc.:  tel  est,  en  abrégé,  le  tableau  de  l’hy- 
drothorax,  tableau  qui  ne  ressemble  guère  à  celui  de  l’an¬ 
gine  de  poitrine;  une  douleur  de  bras  avec  engourdissement 
qui  survient  vers  la  fin  de  la  maladie  et  lorsqu’il  y  a  de 
l’infiltration,  ne  peut  pas  induire  en  erreur.  11  y  a  dans 
l’hydropisie  de  poitrine  des  rémissions  et  des  exacerbations 
assez  marquées ,  revenant  à  des  distances  plus  ou  moins  éloi¬ 
gnées;  mais  un  observateur  attenlif  ne  les  confondra  jamais 
avec  les  intermittences  et  les  accès  de  l’angine  pectorale. 

Hydropéricarde.  On  reconnaît  cette  maladie  à  un  désordre 
marqué  dans  les  battemens  de  cœur  et ,  par  conséquent,  dans 
le  pouls ,  à  la  lividité  des  lèvres  qui  résulte  de  la  gêne  qu’é¬ 
prouve  la  circulation,  à  une  anxiété  précordiale,  à  des  syn¬ 
copes.  La  région  du  cœur  présente  un  son  mat  ;  il  y  a  plutôt 
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de  la  pesanteur,  de  la  gène  que  dé  la  douleur.  L’aspect  de  la 
face  est  à  une  e'poque  plus  avance'e ,  à  la  fois  infiltrée  et  vio¬ 
lette  ;  la  suffocation  imminente  ,  et  tous  ces  symptômes  ,  pour 
la  plupart  différens  de  ceux  de  l’angine  pectorale,  ont  une 
marche  continue  et  ne  laissent  que  peu  de  relâche  au  malade  ; 
ce  qui  contraste  singulièrement  avec  notre  affection  intermit¬ 
tente  qui  laisse  de  longs  intervalles  de  repos  et  de  bien  être 
entre  ses  accès. 

VIII.  De  la  nature  de  l'angine  pectorale ,  de  son  siège,  et  des 
altérations  de  tissu  qui  lui  sont  propres.  Il  e'tait  impossible 
qu’une  maladie  intermittente  en  apparence  peu  dangereuse  et 
dont  les  longues  remissions  flattaient  incessamment  d’une  pro¬ 
chaine  guérison  ,  -  mais  à  laquelle  les  malades  finissaient  par 
succomber,  ne  devînt  pas  l’objet  des  recherches  cadavériques 
des  médecins.  Héberdeu  considérait  l’angine  de  poitrine  comme 
un  spasme  de  quelques-uns  des  organes  contenus  dans  le  thorax. 
Macbride  et  Robert  Hamilton  adoptèrent  celte  opinion.  Ces  mé¬ 
decins  se  fondaient ,  pour  penser  ainsi ,  sur  ce  que  la  maladie 
était  intermittente,  que  ses  accès  survenaient  tout  à  coup, 
qu’ils  étaient  séparés  par  de  longs  intervalles  de  repos  ou  plu¬ 
tôt  de  santé  parfaite  ;  qu’enfin  leur  ensemble  comprenait  quel¬ 
quefois  un  grand  nombre  d’années  sans  porter  une  atteinte  ma¬ 
nifeste  h  l’économie  animale, etc.  Toutes  ces  raisons  en  valaient 
bien  d’autres ,  et  sont  encore  auj ourd’hui  d’un  grand  poids. 

On  est  surpris  qu’un  médecin  aussi  distingué  que  Fothergilj 
ait  pu  attribuer  exclusivement  la  cause  immédiate  de  cette  af¬ 
fection  à  la  présence  d’une  grande  quantité  de  graisse  accumu¬ 
lée  dans  la  poitrine. 

Elsner,  Butter,  Schœffer  et  Schmidt,  dont  nous  avons 
déjà  cité  les  travaux,  n’hésitèrent  pas  à  considérer  la  ster- 
nalgie  comme  une  affection  goutteuse  dégénérée  ou  dépla¬ 
cée.  Elsner  pensait  que  la  douleur  qui  accompagne  l’accès 
était  goutteuse  ou  rhumatismale que  la  mort  subite  était  le 
produit  d’une  concentration  de  l’humeur  errante  de  la  goutte 
sur  le  cœur.  Quanta  Butter,  il  s’était  persuadé  que,  dans 
l’affectiou  qui  nous  occupe,  le  principe  goutteux  déplacé  avait 
exclusivement  son  siège  dans  Je  diaphragme;  c’est  pourquoi 
il  avait  adopté,  ainsi  que  nous  l’avons  déjà  vu  ,  la  dénomina¬ 
tion  de  goutte  diaphragmatique. 

Darwin ,  esprit  fécond  en -hypothèses ,  regarde  la  sternalgie 
comme  une  espèce  d’asthme  qu’il  appelle  douloureux  ( astlima 
dolorificum ).  Suivant  lui,  pendant  l’accès  de  cette  affection , 
le  diaphragme,  ainsi  que  les  autres  muscles  qui  concourent  au 
mécanisme  de  la  respiration,  est  livré  à  un  mouvement  con¬ 
vulsif  y  et  s’il  arrive,  ajoute-t-il,  que  ce  muscle,  dont  les 
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fibres  n’ont  pas  d'antagonistes,  soit  saisi  d’un  spasme  violent 
et  douloureux ,  tel  que  celui  des  muscles  du  mollet, .qu’on  ap¬ 
pelle  crampe,  la  mort  peut  en  être  le  re'sultat. 

Rougnon  ,  ayant  trouvé  quelques  cartilages  costaux  ossifiés 
chez  le  malade  dont  nous  avons  rapporté  l’histoire,  pensa  que 
cette  de'ge'nération  organique  pouvait  être  la  cause  immédiate  de 
la  sternalgie.  Dans  ces  derniers  temps,  M.  leprofesseurBaumes 
a  écrit  que  cette  ossification  lui  semblait  plus  susceptible  de 
donnejr  lieu  aux  accidens  propres  à  celte  maladie  que  la  trans¬ 
formation  osseuse  des  artères  coronaires.  Voici  les  raisons,  on 
ne  peut  plus  ingénieuses,  si  elles  ne  sont  vraies ,  sur  lesquelles 
le  célèbre  médecin  de  Montpellier  appuie  son  assertion  :  «  On 
sait  que,  dans  l’état  ordinaire,  lorsque  la  circulation  se  fait 
très  modérément,  la  dilatation  de  la  poitrine  ,  indispensable 
pour  cette  fonction,  ne  se  fait  presque  que  par  l’abaissement 
du  diaphragme  ;  et  le  jeu  des  fausses-côles  jointes  par  une  de 
leurs  extrémités  avec  les  vertèbres  du  dos,  au  moyen  d’une 
articulation  qui  leur  permet  un  certain  mouvement,  s’unissent 
par  leur  autre  extrémité,  soit  médiatement ,  soit  immédiate¬ 
ment  avec  le  sternum  par  des  cartilages  dont  la  souplesse  et 
la  flexibilité  se  prêtent  au  mouvement  de  ces  os  ,  et  leur  per¬ 
mettent  le  jeu  nécessaire  pour  une  très-grande  inspiration; 
mais  si,  par  l’ossification  et  l’endurcissement  de  ces  cartilages , 
cette  ressource  vient  à  manquer,  toutes  les  fois  que  la  circu¬ 
lation  sera  accélérée,  la  veine-cave  apportant  au  ventricule 
droit  plus  de  sang  que  Je  poumon  n’en  peut  admettre,  faute 
de  pouvoir -s’agrandir  suffisamment,  ce  sang  doit  s’accumuler 
dans  ce/verm  icule  et  dans  les  vaisseaux  qui  y  correspondent  ; 
de  là  les  angoisses  ,-  le  sentiment  de  suffocation  ,  l’interruption 
de  la  circulation  ,  la  mort  subite,  après  des  attaques  plus  ou 
moins  réitérées,  qui,  à  la  longue,  ont  déterminé  un  vice  orga¬ 
nique  du  cœur  ou  de  ses  vaisseaux.  »  J  urine  remarque  fort 
bien,  en  citant  ce  passage,  que  l’affection  des  cartilages  cos¬ 
taux  se  rencontre  chez  une  infinité  de  vieillards  qui  n’ont  ja¬ 
mais  offert  de  symplômës  d’angine  pectorale ,  et  que,  d’un 
autre,  côté,  on  ne  la  ’  rencontre  point  dans  beaucoup  de  cas 
où  celte  maladie  s’est  terminée  par  la  mort. 

La  même  réflexion  s’applique  très-bien  à  l’Ossification  des 
artères  coronaires  observées  d’abord,  par  Wall,  et  sur  laquelle 
Jenner-,  Pany,  Black,  etc.',  ont  fondé,  en  dernier  lieu,  la 
théorie  de  l’angine  de  poitrine.  Parry ,  en  particulier,  frappé 
du  concours  très- fréquent  de  cette  transformation  organique 
avec  la  maladie  dont  il  est  question  ,  finit  par  croire  que  c’en 
était  la  véritable- cause  déterminante,  et  que  le  résultat  de  l’en¬ 
durcissement  des  artères  cardiaques  ,  comme  celui  des  carti¬ 
lages  coslaux,  était  un  défaut  de  nutrition,  une  atonie  profonde 
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du  cceur  d’où  la  syncope  à  laquelle  il  rapporte  l’angine  pec¬ 
torale. 

Voici,  au  reste,  la  théorie  du  docteur  Parry ,  énoncée  par 
R.  Thomas,  et  exposée  par  M.  Desportes  dans  son  ouvrage  : 
«  Il  pense  qu’une  fois  que  la  rigidité  des  artères  coronaires 
est  produite ,  elle  peut  agir,  comme  un  obstacle  mécanique, 
au  libre  mouvement  du  cœur  ;  et  que  si  la  grosseur  et  la  fer¬ 
meté  de  cet  organe  annoncent ,  dans  quelques  cas ,  que  la  quan¬ 
tité  du  sang  qui  circule  dans  ses  artères,  soit  suffisante  pour 
sa  nutrition  ,  cependant  cette  quantité  peut  être  moindre  que 
celle  qui  est  nécessaire  pour  que  ce  viscère  exerce  son  action 
avec  vigueur  et  sans  interruption.  Il  s’ensuit  que  si  un  cœur, 
malgré  qu’il  soit  assez  malade,  peut  toujours  servir  à  la  circu¬ 
lation  générale  dans  un  état  tranquille  du  corps  et  de  l’aine, 
joint  à  une  santé  passablement  bonne  ,  il  pourra  n’avoir  pas 
assez  de  force  pour  remplir  ses  fonctions,  lorsqu’un  exercice 
du  corps  inaccoutumé  le  mettra  dans  le  cas  de  déployer  beau¬ 
coup  plus  d’énergie.  D’après  cesidées ,  le  docteur  Parry  s’efforce 
de  dire  que  les  symptômes  principaux  de  l’angine  de  poitrine 
sont  l’effet  du  cours  du  sang  retardé,  de  l’accumulation  de  ce 
liquide  dans  les  cavités  du  cœur  et  dans  les  grands  vaisseaux 
voisins  ;  que  les  causes  qui  déterminent  les  accès  de  cette  maladie 
sont  celles  qui  produisent  cette  accumulation  ,  et  quecette  der- 
nière  a  lieu,  soit  par  une  pression  mécanique,  soit  par  une 
action  stimulante  dans  un  degré  excessif  du  système  circu¬ 
latoire  ;  alors  le  cœur  affaibli  par  une  mauvaise  organisation  , 
tombe  promptement  dans  un  état  d’inaction  pendant  que  le 
sang  continue  à  avancer  dans  les  veines.  Lorsque  cette  inaction 
du  cœur  a  duré  un  certain  temps ,  cet  organe  recouvre  son 
irritabilité  dans  un  degré  suffisant  pour  produire  de  nouveau  la 
circulation  d’une  manière  plus  parfaite  par  l’opération  de  soni 
stimulus  accoutumé  ;  mais  si  le  défaut  d’irritabilité  du  cœur 
est  irrémédiable,  la  mort  peut  survenir.  :» 

La  théorie  de  Parry,  appuyée  sur  la  fréquence  de  l’ossifi- 
câtion  des  artères  coronaires  dans  l’angine  pectorale ,  a  joui 
et  jouit  encore  d’une  grande  faveur;  l’un  de  nous  (M.  Pinel) 
l’avait  d’abord  prise  en  grande  considération  (Voyez  Nosogi 
philosoph.  ,  sixième  édition,  névroses  de  la  respiration) ; 
mais  de  nouveaux  faits,  entre  autres  ceux  recueillis  par  le 
docteur  Blackall ,  ont  prouvé  que  cette  altération  était  loitt 
d’être  constante ,  puisque  sur  quatre  ouvertures  de  cadavres 
il  ne  l’a  rencontrée  qu’une  fois*  encore  était-elle  partielle 
et  très- légère.  Ces  faits,  disons-nous,  et  le  parti  pris  par  Ju- 
ri  ne  et  M.  Desportes,  déranger  cette  maladie  parmi  les  né¬ 
vroses,  nous  ont  engagés  à  suspendre  notre  jugement,  et  h  at-, 
5a.  35 
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tendre  que  de  nouvelles  observations  e'clairent  ce  point  de  pa¬ 
thologie. 

Quoiqu’il  soit  vrai ,  en  effet,  que  les  ossifications  des  artères 
cardiaques  de  l’aorte  et  des  valvules  du  cœur  et  la  dilatation 
des  cavités  droites  et  de  l’aorte ,  soient  les  altérations  le  plus 
souvent  observées  à  l’ouverture  des  cadavres  de  ceux  qui  ont 
succombé  à  la  sternalgie ,  ce  n’est  pas  un  motif  suffisant 
pour  les  considérer  comme  les  lésions  de  tissus  qui  lui  sont 
propres  :  on  sait  assez  que  les  ossifications,  d’ailleurs  très- 
communes  à  l’âge  ou  survient  le  plus  ordinairement  cette 
maladie,  ne  déterminent  souvent  aucun  des  accideus  qui  la 
caractérisent.  Si  l’endurcissement  des  artères  coronaires  en 
particulier  était,  comme  on  l’a  prétendu,  un  obstacle  à  la  nu¬ 
trition  du  cœur,  et  une  altération  capable  d’éteindre  son  irrita¬ 
bilité,  comment  expliquer  alors  l’augmentation  de  volume  de 
cet  organe ,  telle  qu’on  l’a  rencontrée  quelquefois?  Si  cet  endur¬ 
cissement  était  la  cause  exclusive  de  l’angine  pectorale ,  pour¬ 
quoi  les  femmes  qui,  d’après  les  recherches  du  docteur  Des¬ 
portes  ,  sont^  aussi  souvent  affectées  d’ossifications  que  les 
hommes,  se  trouvent-elles  presque  exemptes  de  cette  ma¬ 
ladie?  Comment ,  enfin ,  supposer  que  l’usage  des  antispasmo¬ 
diques,  des  narcotiques,  ,  qui  l’ont  guérie,  aient  pu  dé¬ 
truire  des  incrustatiohs  osseuses  déposées  dans  les  vaisseaux 
artériels  {Voyez,  pour  de  plus^amples  détails  sur  ce  sujet, 
l’ouvrage  de  Jurine  ,  p.  90  et  suiv.)? 

Quant  à  la  dilatation  de  l’aorte  et  des  cavités  cardiaques,  il 
nous  paraît  évident  qu’elle  est  le  résultat  de  l’état  de  resserre¬ 
ment  et  de  spasme  des  organes  pectoraux  ,  et  de  la  gêne  de  la  cir¬ 
culation  qui  en  est  la  suite.  11  est  bien  remarquable  d’ailleurs 
que  ces  lésions  consécutives  ne  sont  point  accompagnées  des 
symptômes  propres  à  l’anévrysme  du  cœur,  comme  nous 
l’avons  fait  voir  plus  haut  dans  le  court  parallèle  que  nous 
avons  fait  de  cette  maladie  avec  l’angine  de  poitrine. 

D’après  cet  exposé,  on  voit  que  l’opinion  des  médecins  an¬ 
glais,  d’après  laquelle  le  cœur  serait  le  siège  de  cette  affec¬ 
tion  ,  n’est  pas  à  l’abri  de  très-fortes  objections.  En  France, 
on  la  considère  comme  une  névrose  ayant  son  siège  dans  les 
nerfs  qui  vont  se  distribuer  au  poumon j; et  cette  théorie, 
ainsi  que  nous  l’avons. déjà  dit,  est  admise  sans  hésiter  dans 
les  ouvrages  de  Desportes  et  Jurine. 

Fothergill  avait  déjà  laissé  entrevoir  que  le  trajet  suivi  par 
la  douleur  caractéristique  de  l’angine  pectorale,  paraissait 
être  celui  des  nerfs  pneumo-gastriques.  Cette  idée  a  souri  à 
M.  Desportes  et  lui  a  semblé  très-lumineuse  :  il  l’a  féçonde'e 
par  des  recherches  anatomiques,  des  considérations  patholo.- 
giques,  et  des  déyeloppemens  consignés  dans  son  ouvrage; 
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il  s’y  livre  à  des  rapprochernens  plus  ou  moins  ingénieux, 
pour  prouver  que  la  sternalgie  pou;  *.it  bien  être  une  de  ces 
affections  du  système  nerveux,  si  heureusement  .désignées, 
par  M.  le  professeur  Chaussier,  sous  le  nom  de  névralgies , 
maladies  dont  le  nombre  doit  nécessairement  s’augmenter  de 
jour  en  jour,  attendu  qu’il  n’y  a  aucune  raison  pour  que 
tous  les  nerfs  n’en  soient  pas  atteints.  Le  médecin  dont  nous 
parlons  croit  qu’il  y  a  beaucoup  de  ressemblance  entre  ia  ma¬ 
nière  dont  se  propage  la  douleur  propre  à  rangine.de  poi¬ 
trine,  et  les  irradiations  que  suit  la  névralgie  faciale  de'si- 
gnée,  avant  ce  jour,  sous  le  titre  d  e  tic  douloureux  de  .la  face  : 
il  admet  que  la  maladie  se  propage  au  plexus  cardiaque,  et 
que  c’est  ainsi,  peut-être,  qu’on  peut  expliquer  les  lésions  du 
cœur,  et  la  mort  subite  qui  eu  paraît  une  conséquence.-Nous 
ne  produirons  point  ici  les  objections  que  l’on  pourrait  faire  à 
cette  nouvelle  classification  de  l’angine  pectorale,  qui  nous 
paraît  d’ailleursfondée  sur  des  considérations  ingénieuses  d’ana¬ 
tomie,  de  physiologie  et  de  pathologie,  et  sur  des  vues  nosologi¬ 
ques  très-judicieuses;  nous  dirons  même  que  l’un  de  nous,  en 
se  livrant  à  un  travail  sur  les  névralgies,  avait  eu  cette  idée 
avant  de  connaître  l’opinion  de  Fothergill  et  celle  de  M.  Des¬ 
portes,  et  qu’il  pense  absolument  comme  ce  dernier  sur  le 
nombre  des  névralgies  encore  à  découvrir  dans  l’élude  patho¬ 
logique  de  l’homme. 

Au  reste,  les  motifs  qui  ont  engagé  les  médecins  français  à 
classer  la  sternalgie  parmi  les  névroses ,  nous  paraissent  avoir 
été  très  bien  résumés  en  peu  de  mots  par  Juriue.  Ce  méde¬ 
cin  range  dans  la  classe  des  névroses  l’angine  de  poitrine  par 
les  considérations  suivantes  : 

<c  Les  attaques  et  leur  terminaison  ont  lieu  d’une  manière 
soudaine. 

te  On  a  de  longs  intervalles  de  parfaite  santé. 

«  Les  attaques  sont  surtout  déterminées  par  les  inquiétudes 
d’esprit,  les  passions  et  le  mouvement. 

k  La  maladie  peut  continuer  pendant  plusieurs  années  sans 
altérer  matériellement  la  santé. 

«  Les  attaques  sont  rarement  provoquées  par  un  exercice 
passif. 

«  Pendant  la  durée  du  paroxysme  (accès),  le  pouls  n’est 
presque  pas  accéléré. 

«  La  non  oxygénation  du  sang  annonce  évidemment  le 
trouble.de  l’influence  nerveuse.  » 

IX.  Traitement.  Quand  ou  h’a  pas  de  données  précises  sar 
la  nature  d’une  maladie  et  sur  la  place  qu’elle  doit  occuper 
dans  un  cadre  nosographique,  ia  thérapeutique  en  est  presque 
toujours  vague  et  incertaine,  et  l’on  n’a  par  conséquent  aucun 
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moyen  sûr,  d’e'tablir  les  indications  qui  lui  conviennent.  De  cet 
état  d’incertitude,  doivéht  résulter  des  tâtonnemens,  des  er¬ 
reurs,  des  contradictions  dans  l’administration  des médicamens 
auxquels  le  me'decin  a  recours  :  il  erre,  pour  ainsi  dire,  à  l’aven¬ 
ture,  sans  guide  et  sans  boussole  dans  le  vaste  champ  de  la 
pharmacologie.,  si  fécond  en  méprises  et  en  naufrages.  Veut- 
on  avoir  une  cent-millième  preuve  de  cette  vérité  triviale, 
pourtant  utile  à  répéter,  qu’on  lise  ce  que  les  auteurs  ont 
écrit  sur  le  traitement  de  l’angine  pectorale,  ou  plutôt  qu’on 
parcoure  l’analyse  succincte  que  nous  allons  en  tracer;  tableau 
ingrat,  insignifiant;  énumération  historique  fastidieuse,  à  la¬ 
quelle  nous  nous  livrons  autant  peut-être  pour  indiquer  ce 
qu’il  est  inutile  ou  dangereux  d’entreprendre,  que  pour  dési¬ 
gner  rigoureusement  ce  qu’il  convient  de  faire  dans  une  mala¬ 
die  pourtant  si  grave  et  si  funeste. 

A.  Antispasmodiques  et  caïmans.  Héberden  dit  avoir  em¬ 
ployé  avec  succès  les  préparations  d’opium  :  il  administrait 
dix,  quinze  ou  vingt  gouttes  de  teinture  thébaïqueau  moment 
du  coucher;  il  augmentait  dans  la  suite  ce  calmant  jusqu’à  une 
dose  assez  considérable;  il  y  ajoutait  quelquefois  avec  avantage 
(ce  qui  parait  assez  contradictoire)  le  vin, les  cordiaux  aux¬ 
quels  il  accorde  la  propriété  d’affaiblir  singulièrement  les 
accès  nocturnes.  Fothergill  employait  avec  quelques  succès 
la  même  teinture  unie  au  vin  anlimonié  ;  Perkins  a  aussi  asso¬ 
cié  l’opium  au  zinc  :  Johnstone  a  consigné,  dans  les  Mémoires 
de  la  société  de  médecine  de  Londres,  l’histoire  de  la  maladie 
de  J.  Simkins,  qui  fut,  à  ce  qu’il  paraît,  guéri  d’une  angine 
de  poitrine  par  l’usage  de  pilules  composées  d’assa-fœtida,  de 
camphre  et  d’extrait  de  ciguë,  auxquels- on  ajouta  ensuite  la 
digitale  à  cause  de  l’enflure  survenue  aux  extrémités.  Schæffer 
{Gazette  médico- chirurgicale  de  Sallzbourg )  cite  également  la 
guérison  d’un  musicien  âgé  de  soixante-quatorze  ans ,  obtenue 
par  de  petites  doses  de  musc,  de  camphre,  d’émétique  et 
d’opium  associés  ensemble. 

Parmi  les  antispasmodiques ,  nous  devons  faire  une  mention 
particulière  de  la  valériane  associée  au  quinquina,  administrée 
avec  succès,  par  Wickmann  et  par  Jurine,  à  la  dose  d’une 
demi-once  jusqu’à, deux  onces  par  jour.  Cette  composition  pa¬ 
raît  très-bien  appropriée  pour  combattre  le  caractère  spasmo¬ 
dique  et  intermittent  de  l’angine  pectorale. 

B.  Toniques  excitans.  Wichmann,  dont  le  témoignage  est 
digue  de  toute  confiance,  assure  que,  dans  plusieurs  cas, 
les  antispasmodiques  lui  avaient  manqué,  et  qu’ il  avait  dé¬ 
livre'  le  seul  malade  quil  avait  eu  le  bonheur  de  rétablir  com¬ 
plètement  par  l’usage  continuel  de  la  teinture  antimoniale 
de  Theden,  d’ailleurs  vantée  par  plusieurs  autres  auteurs. 
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Butter  et  Parry  conseillent  les  bains  froids,  les  eaux  mi¬ 
nérales  toniques,  ferrugineuses,  etc. ; .  les  aromatiques  dits 
carminatifs,  les  purgatifs,  les  émétiques  dans  certaines  cir¬ 
constances  assez  mal  de'terminées,  etc.  Tous  les  médecins  qui 
ont  regardé  cette  maladie  comme  une^attaque  de  goutte  irré¬ 
gulière  ou  déplacée  ,  ont  beaucoup  insisté  sur  les  sudorifiques, 
les  amers,  les  aromatiques,  les  teintures  gommo-résineuses 
(surtout  celle  de  gaïac),  les  poudres  de  James,  de  Dowerj 
lïpécacuanlia  à  petites  doses ,  etc. 

Alexandre  ,  chirurgien  d’Halifax  ,  a  .inséré  dans  le  Medical 
comment.  d’Edimbourg ,  pour  l’année  1791  ,  un  cas  d’angine 
de  poitrine  traitée  avec  succès  par  la  solution  arsenicale  de 
Fowler,  donnée  à  la  dose  de  sept  gouttes,  et  portée  ensuite 
jusqu’à  celle  de  treize,  en  augmentant  chaque  jour  d’une 
goutte  :  il  étendait  cette  solution  dans  une  once  d’eau  de  fon¬ 
taine,  y  ajoutait  deux  gros  de  teinture  de  noix  muscade  et  une 
demi-once  de  sirop  d’œillets.  11  dit,  à  la  fin  de  son  observation, 
que  ce  traitement  lui  avait  également  réussi  chez  un  autre 
malade. 

M.  le  professeur  Baumes  a  conseillé  l’acide  phosphorique 
dans  la  vue  de  prévenir  les  ossifications  des  artères  coronaires 
et  des  cartilages  costaux,  ou  de  faire  disparaître  celles  qui  se¬ 
raient  déjà  formées  :  il  voulait  qu’on  le  donnât,  depuis  un 
gros  ou  deux  jusqu’à  une  once ,  dans  dix  onces  d’eau  de  tilleul , 
avec-addition  de  deux  onces  de  sirop  de  guimauve  à  la  dose  de 
quatre  cuillerées  par  jour.  Ce  médecin  a  cru  devoir  attribuer 
à  ce  moyen  la  guérison  de  deux  malades  affectés  de  la  sternal- 
gie.  En  supposant  que  ces  malades  eussent  les  artères  coro¬ 
naires  ossifiées,  ce  qui  est  douteux,  il  n’est  pas  présumable 
que  ce  médicament  ait  pu  détruire  une  telle  transformation 
organique,  lors  même  que  l’acrde  aurait  agi  comme  stimulant , 
comme  diurétique,  d’après  l’explication  du  docteur  Des¬ 
portes  ,  qui ,  au  reste,  a  raison  de  ne  vouloir  pas  que  l’écono¬ 
mie  animale  soit  une  cornue  dans  laquelle  le  médecin  décom¬ 
pose  à  volonté  des  sels  avec  des  acides. 

C.  Saignées  et  autres  antiphlogistiques.  Fothergill  et  Parry, 
dans  la  persuasion  que  l’embonpoint  extrême,  Ja  plénitude  du 
système  sanguin,  la  disposition  à  là  phlogose,  étaient  une 
cause  déterminante  de  l’angine  pectorale,  recommandaient  la 
diète  végétale,  l’abstinence  des  alimens  excitans,  les  évacua¬ 
tions  sanguines  faites  à  propos,  les  légers  purgatifs,  etc.  On 
a  eu  souvent  recours  à  la  saignée  du  bras,  surtout  pendant 
les  accès  :  nous  l’avons  vu  pratiquer  plusieurs  fois  sans  presque 
aucun  avantage.  Ce  moyen  a  rarement  un  succès  soutenu , 
même  d’après  le  témoignage  des  médecins  anglais,  comme 
on  sait,  très-pàrtisans  de  la  phlébotomie.  Un  malade  dont 
parle  Robert  Hamilton ,  qui ,  par  le  conseil  d’un  apothicaire  de 
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Berlin  ,’  se  faisait  saigner  dans  ses  accès  ,  et  prenait  un  vomitif  es 
ensuite  un  opiat,  assurait  que  l'évacuation  sanguine  l’avait 
constamment  soulagé  ;  mais  il  y  a  apparence  qu’elle  n’e'tait  pas, 
en  général ,  fort  efficace,  puisque  ce  malade. disait  avoir  perdu 
deux  frères  et  une  sœur  de  Ja  même  maladie,  quoiqu’ils 
eussent  pendant  longtemps,  avec  exactitude,  fait  usage  de 
l’étrange  thérapeutique  de  l’apothicaire  prussien  :  si  l’on  fait 
même  attention  que  ces  malades  moururent  jeunes  contre  l’or¬ 
dinaire,  on  sera  porté  à  penser  que  cette  médication  perturba¬ 
trice  avait  plutôt  hâté  que  prévenu  une  terminaison  funeste. 
Il  nous  paraît  évident  que,  si  la  saignée  locale  ou  générale 
peut  être  quelquefois  utile  dans  l’angine  de  poitrine,  pour 
combattre  des  accidens  secondaires,  on  doit  le  plus  souvent  la 
considérer,  eu  égard  à  l’âge  des  malades,  comme  un  moyen 
trop  débilitant,  qui  peut  favoriser  le  développement  des  mar 
ladies  consécutives  à  celle  qui  nous  occupe,  telles  que  l’hydro- 
ïhoràx,  l’anévrysme,  l’hydropéricarde,  etc. 

D.  Dérivatifs  externes.  Dans  le  traitement  des  maladies 
dont  la  nature  est  encore  mal  déterminée,  les  dérivatifs  ex¬ 
ternes  sont  les  médicamens  qu’on  peut  employer  avec  le  plus 
deSécurité,  et  avec  la  certitude  de  ne  pas  nuire  si  l’on  n’atteint 
pas  le  bat  qu’on  se  propose.  Fatigués  de  voir  des  malades  ex¬ 
posés  k  de  longs  et  pénibles  accès  qnê  la  saignée  et  les  anti¬ 
spasmodiques  ne  pouvaient  faire  cesser,  les  praticiens  ont  eu 
recours  à  d’autres  moyens,  tels  que  les  vésicatoires  appliqués  sur 
le  devant  de  la  poitrine  et  à  la  partie  interne  des  bras.  Ces  dé¬ 
rivatifs  ont  souvent  diminué  et  même  suspendu  les  attaques  de 
la  maladie.  Dans  certaines  circonstances  où  ils  avaient  échoué, 
oiicrut  devoir  leur  substituer desmoyensplus  énergiques  :  telle 
est,  par  exemple,  l’application  de  l’eau  bouillante.  M.  Des¬ 
portes  parle  d’un  cas  de  sternalgie  où  cette  ustion  instantanée 
fut  employée  avec  un  succès  apparent  ;  mais  les  accès  s’étant  re¬ 
produits  avec  une  nouvelle  intensité,  on  fut  obligé  de  renoncer 
a  ce  moyen  énergique, mais  dont  l’action,  violemment  pertur¬ 
batrice,  fut  ici  très  nuisible  au  malade,  qui  succomba  beau¬ 
coup  plus  tôt  qu’il  n’est  ordinaire  dans  ces  sortes  de  maladies. 
Nous  remarquerons  en  passant,  avec  le  médecin  cité  tout  à 
1’Jieure ,  que  le  succès  prompt  et  inespéré  qu’on  obtient  parfois 
de  l’usage  des  moyens  puissatis,  fait  naître  une  telle  confiance 
dans  la  thérapeutique,  que  l’on  finit  par  croire  que  la  nature 
ne  peut  résister  à  l’agent  qu’on  emploie,  et  qu’ou  peut  â  vo¬ 
lonté  intervertir  sa  marche  constante,  et  quelquefois  au  détri¬ 
ment  du  malade. 

Lés  cautères  paraissent  jouir  déplus  d’efficacité  que  les  vé¬ 
sicatoires,  et,  malgré  l’insuccès  observé  par  M.  Baumes  et 
quelques  autres ,  il  paraît  que  ces  exutoires ,  s’ils  n’ont  que  bien 
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rarement  opéré  la  gue'rison  définitive  de  l’angine  pectorale, 
ont  considérablement  soulagé  les  malades,  en  rendant  cette' 
affection  très-supportable  et  stationnaire  pendant  plusieuis 
années.  Smith  de  Dublin  affirme  qü’un  cautère  appliqué  à  une 
cuisse,  guérit  par  degrés  un  malade  auquel,  à  la  vérité,  il. 
administra,  pendant  deux  mois,  une  mixture  d’eau  de  chaux 
et  de  genièvre,  et  de  petites  doses  de  vin  antimonié.  Darwin  , 
n’ayant  obtenu  aucun  succès  de  l’usage  de  différens  médica- 
meus  chez  quatre  malades  affecte's  de  sternalgie,  leur  fit  appli¬ 
quer  un  large  cautère  à  la  partie  interne  de  la  cuisse;  il  joi¬ 
gnit  à  cela  quelques  préparations  antimoniales  si  usitées  par 
les  médecins  anglais ,  et  il  eut  la  satisfaction  de  voir  la  situa¬ 
tion  de  ces  malades  s’améliorer  tellement,  que,  quatre  ans 
après,  il  se  félicitait  encore  de  l’heareux  effet  produit  par 
l’emploi  des  cautères. 

On  peut  recourir  encore  à  d’autres  moyens  dérivatifs ,  tels 
que  les  sinapismes,  les  bains  de  mains  très-chauds,  vantés  par 
le  docteur  Élackall;  les  frictions  avec  la  pommadé  d’Auten- 
rieth,  ou  bien  l’application  sur  le  sternum  de  pièces  de  toile 
de  coton,  imbibées  plusieurs  fois  par  jour  d’une  solution  de 
tarlrite  antimonié  de  potasse  dans  l’eau  bouillante;  ce  qui  pro¬ 
duit  une  éruption  de  boutons  analogues  à  ceux  qui  résultent 
de  l’emploi  de  la  pommade  d’Àulemielh, 

Un  des  collaborateurs  de  cet  ouvrage,  M.  le  docteur  Mérat, 
a  eu  pendant  assez  longtemps  des  accès  d’angine  de  poitrine 
bien  caractérisés,  dont  l’invasion,  qui  avait  lieu  en  marchant, 
l’obligeait  à  s’arrêter  tout  à  coup,  et  à  prendre  une  voilure 
pour  rejoindre  sa  demeure.  11  a  été  délivré,  par  l’usage  des 
gilets  de  flanelle  sur  la  peau ,  de  cette  fâcheuse  maladie  qui  lui 
donnait  de  graves  inquiétudes. 

E.  Choix  de  ces  différens  moyens ,  et  opportunité  de  leur 
emploi.  S  il  est  vrai ,  comme  l’atiestent  des  hommes  dignes  de 
foi ,  que  les  antiphlogistiques  et  les  excitaps  aient  produit  tour 
à  tour  do  soulagement,  que  la  solution  arsénicale  ait  eu  le 
même  résultat  qu.e  la  valériane  et  l’assa-fœtida ,  etc.,  dans 
des  cas  de  maladie  qui  se  présentaient  sous  le  même  aspect ,  il 
est  difficile  de  ne  pas  attribuer  ces  effets  ,  en  apparence  contra¬ 
dictoires  à  quelques  causes  jusqu’à  ce  jour  échappées  à  nos 
recherches ,  et  dont  la  connaissance  approfondie  pourrait  servir 
de  base  a  une  pratique  prudente  et  rationnelle.  Err  attendant 
qu’on  ait  atteint  un  but  si  désirable,  faisons  quelques  remar¬ 
ques  propres  à  y  induire  ;  ces  remarques  porteront  principa¬ 
lement  sur  lés  moyens  de  L’hygiène  utiles  dans  le  commence? 
ment  de  la  maladie,  sans  contredit  la  période  la  plus  suscep¬ 
tible  de  guérison. 

Comme  on  a  observé  que  les  accès  .d’angine  de  poitrine, 
étaient  souvent  provoqués  par  la  marché  (.surtout  en  montant 
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ou  contre  le  vent),  et  autres  exercices  actifs ,  par  des  digestions 
laborieuses  ,  par  des  affections  morales  tristes ,  etc. ,  il  est  na¬ 
turellement  indiqué  d’éviter  ces  causes  déterminantes.  On  pren¬ 
dra  toutes  les  précautions  nécessaires  pour  ne  pas  affecter  dé¬ 
sagréablement  le  moral;  on  conseillera  au  malade  d’habiter  un 
rez-de-chaussée,  d’aller  à  cheval  ou  en  voiture,  de  ne  faire 
usage  que  d’alimens  d’une  digestion  facile,  et  pris  en  petite 
quantité,  etc.  Ces  moyens  hygiéniques  pourront  à  la  longue 
devenir  curatifs  en  éloignant  la  fréquence  des  accès  de  cette 
maladie ,  qui ,  comme  toutes  les  affections  nerveuses ,  semble 
accroître  par  l’habitude  des  retours  et  la  multiplicité  des  at¬ 
taques. 

Jurine  prescrit  avec  raison  aux  malades  de  souper  très- 
légèrement,  et  de  ne  se  coucher  que  deux  heures  après;  et, 
dans  le  cas  où  le  sommeil  est  habituellement  agité  et  inquiet, 
il  les  engage  à  prendre  quelques  grains  de  poudre  de  Dower  , 
moyen  qu’il  regarde  comme  généralement  préférable  à  l'opium 
administré  seul.  Il  croit  aussi  qu’ils  doivent  renoncer  a  tout 
commerce  avec  les  femmes ,  attendu  que  la  commotion  mo¬ 
rale  qui  s’ensuit  est  toujours  dangereuse.  Cette  opinion  nous 
paraît  bien  fondée,  et  nous  avons  eu  bien  souvent  occasion 
d’en  apprécier  la  justesse,  relativement  aux  maladies  ner¬ 
veuses. 

Le  bon  sens  et  l’expérience  médicale  nous  disant  que,  parmi 
les  médicamens  réputés  curatifs ,  nous  devrons  préférer  la  va¬ 
lériane  associée  au  quinquina ,  toutes  les  fois  que  l’angine  pec¬ 
torale  sera  accompagnée  d’accidens  nerveux  très -prononcés, 
qu’elle  affectera  une  périodicité  complelte.  Si  l’on  a  des  raisons 
de  penser  que  la  rétrocession  de  quelque  affection  cutanée,  la 
suppression  de  la  transpiration ,  etc. ,  aient  eu  quelque  part  à 
la  production  de  la  maladie  ,  c’est  le  cas  de  recourir  aux  pre'- 
parations  antimoniales  vantées  par  les  médecins  anglais  ,  aux 
cautères  et  autres  dérivatifs  extérieurs. 

A  une  époque  plus  avancée  de  la  maladie,  et  lorsqu’une  at¬ 
teinte  profonde  est  déjà  portée  aux  forces  de  la.  vie ,  il  convient 
d’insister  sur  l’usage  des  toniques  associés  aux  antispasmodi¬ 
ques,  d’y  joindre  l’ôpium,  afin  de  procurer  du  sommeil,  de 
conseiller  un  bon  régime,  l’exercice  passif,  etc.;  enfin,  s’il 
survient  dans  le  cours  de  l’affection  qui  nous  occupe  quelques 
signes  de  pléthore,  de  congestion  inflammatoire,  ou  des  symp¬ 
tômes  nerveux.  On  doit  alors  recourir  dans  le  premier  cas  à 
quelque  évacuation  sanguine  mesurée  sur  l’état  des  forces,  et 
dans  îe  second  à  l’administration  des  antispasmodiques  simples. 

Nous  ne  nous  étendrons  pas  ici  sur  des  considérations  thé¬ 
rapeutiques  généralement  connues,  relatives  à  l’âge,  au  sexe, 
au  tempérament,  aux  habitudes,  aux  professions  des  malades, 
au  temps  pendant  lequel  on  doit  administrer  les  médica- 
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mens,  aux  circonstances  qui  peuvent  en  faire  varier  l’indica- 

Quant  aux  moyens  préservatifs  proposés  contre  l’angine  de 
poitrine ,  on  conçoit  que  l’indication  doit  en  être  bien  incer¬ 
taine,  puisque  cette  maladie  n’est  jamais  annoncée  par  au¬ 
cun  signe  précurseur.  Fothergill  cependant  conseillait  comme 
tel  une  diète  végétale  et  aiuiphlogistique  capable  de  dimi¬ 
nuer  l’embonpoint ,  et  d'empêcher  l’accumulation  de  la  graisse 
dans  les  médiastins  ;  mais  sans  parler  de  nouveau  du  peu  de 
fondement  de  l’hypotbèse  du  célèbre  médecin  anglais  ,  nous 
dirons  que  l’on  a  déjà  remarqué  avec  raison,  qu’à  l’âge  où 
l’homme  était  communément  affecté  de  la  slernalgie,  il  pou¬ 
vait  y  avoir  du  danger  à  employer  un  semblable  moyen.  Au 
reste,  il  n’a  pas  échappé  à  ceux  qui  ont  lu  les  observations 
rapportées  par  Fothergill  à  l’appui  de  son  opinion,  que  les  ' 
individus  qui  en  sont  l’objet  ne  présentaient  aucun  indice  cer¬ 
tain  d’une  prédisposition  à  l’angine  de  poitrine. 

Ceux  qui  ont  pensé  que  celte  affection  se  manifestait  lors¬ 
que  les  artères  coronaires  étaient  parvenues  à  un  degré  d’ossi¬ 
fication  plus  ou  moins  avancé,  ont  cru  pouvoir  l’arrêter  dans 
son  invasion,  par  l’administration  de  l’acide  pbosphorique 
dont  nous  avons  déjà  parlé ,  et  auquel  on  supposait  la  pro¬ 
priété  de  détruire  les  incrustations  osseuses  accidentellement 
développées  à  la  face  interne  des  artères  du  coeur.  Nous  nous 
contenterons  de  faire  observer  à  ce  sujet,  qu’on  n’a  aucun 
moyen,  si  ce  n’est  l’âge  du  malade,  de  connaître  s’il  y  a  ou 
non  chez  lui  tendance  à  l’ossification  contre  nature  du  système 
artériel ,  et  qu’en  supposant  que  celte  ossification  existât,  il 
faut  avoir  une  foi  bien  robuste  dans  les  médicamens  pour 
croire  qu’elle  puisse  être  détruite  par  leur  action. 
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sterno-claviculaire,  sterno-clavicularis ,  qui  a  rapport  au 
sternum  et  à  la  clavicule. 

L’articulation  sterno-claviculaire  est  décrite  à  l’article  clavi¬ 
cule  ,  t.  v ,  p.  3o6.  (m.  p.) 

sterno-cléido-mastoïdien,  nom  du  muscle  sterno- mastoï¬ 
dien.  Voye-z,  ce  dernier  mot.  (f.  v.  m.) 

sterno-costal  ,  ■  sterno- costalis ,  qui  a  rapport  au  sternum 
et  aux  côtes.  M.  Chaussier  appelle  ainsi  le  muscle  triangulaire 
du  sternum. 

Placé  en  dedans  de  la  poitrine,  derrière  les  cartilages  des 
seconde ,  troisième,  quatrième,  cinquième  et  sixième  côtes, 
ce  muscle  mince ,  triangulaire  et  aplati, s’implante  au  bord  de 
l’appendice  xiphoïde  et  du  sternum,  jusqu’au  niveau  de  l’arti¬ 
culation  de  cet  os  avec  le  quatrième  cartilage,  au  moyen  de 
fibres  aponévrotiques  qui  se  prolongent  longtemps  dans  les 
charnues.  Celles-ci  se  dirigent  en  dehors,  et  d’autant  plus  obli¬ 
quement  en  haut  qu’elles  sont  plus  supérieures,  et  se  divisent 
en  autant  de  languettes  distinctes  aux  cartilages  des  côtes  indi¬ 
qués,  tant  à  leurs  bords  qu’à  leur  face  interne.  Ce  muscle-pré¬ 
sente  beaucoup  de  variétés.  Il  est  recouvert  par  les  cartilages 
des  quatre  dernières  vraies  côtes,  par  les  muscles  intercostaux 
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internes,  et  par.les  vaisseaux  mammaires  internes.  11  est  ap¬ 
pliqué  sur  la  plèvre  et  le  diaphragme. 

Le  sterno-costal  tire  en  arrière,  en  deda.ns  et  en  bas  les  car¬ 
tilages  des  côtes  auxquelles  il  s’implante,  et  contribue  par  con¬ 
séquent  à  l’expiration.  -<h.  p.) 

sterho-costo-clavio-htjmékai,  :  nom  donné  par  Dumas  an 
muscle  sterno- mastoïdien.  Voyez  ce  mot.  (p.  v.  m.) 

STEKNo-HUMÉBAt;,  sfemo  humeralis  .-  nom  du  muscle  grand 
pectoral,  ainsi  appelé  parce  qu’if  s’étend  depuis  le  devant  du 
sternum  jusqu’au  bord  antérieur  de  la  gouttière  bicipitale  de 
l'humérus-  Voyez  pectoral.  («•  *■•) 

sterno-hyoïdien  ,  sterno -hyoïdeus ,  qui  -a  rapport  au  ster¬ 
num  et  à  l’os  liyoïde.  On  donne  ce  nom  à  un  muscle  qui  est 
placé  à  la  partie  antérieure  du  cou.  Mince,  aplati,  allongé, 
il  s’insère  derrière  l’extrémité  claviculaire  du  sternum  ,  au  li¬ 
gament  sterno-claviculaire  postérieur ,  et  quelquefois  aussi  au 
cartilage  de  la  première  côte.  De  la,  il  monte  obliquement  en 
dedans,  en  diminuant  un  peu  de  largeur,  se  rapproche  de 
celui  du  côté  opposé,  présente  à  une  hauteur  plus  ou  moins 
grande  une  intersection  aponévrotique,  un  peu  tortueuse,  et 
plus  apparente  en  avant  qu’en  arrière,  et  va  se  terminer  au 
bord  inférieur  du  corps  de  l’os  hyoïde. 

Ce  muscle  est  recouvert  par  le  sterno-mastoïdien  ,  le  peau- 
cier  et  les  tégumens;  il  est  appliqué  sur  le  sterno-thyroïdien , 
la  glande  thyroïde j  les  vaisseaux  thyroïdiens  supérieurs,  les 
muscles  crico- thyroïdiens ,  thyro  hyoïdiens.  11  abaisse  l’os 
hyoïde,  et  par  suite  le  larynx,  et  fournit  aussi  un  poim  d’ap¬ 
pui  aux  muscles  abaisseurs  de  la  mâchoire.  ■  (m.  p.) 

.  S’ÏERNO- MASTOÏDIEN  OU  STEHNO-CLÉlDO-MASTOÏDIEN,  StemO- 
mastoïdeus ,  qui  a  rapport  au  sternum  et  à  l’apophyse  mas- 
toïde.  On  donne  ce  nom  à  un  muscle  situé  obliquement  au 
devant  du  cou. 

Allongé  ,  assez  épais,  plus  étroit  à  son  milieu  qu’à  ses  extré¬ 
mités,  ce  muscle  offre  eu  bas  deux  portions  séparées  par  un 
intervalle  Cellulaire;  l’une,  interne  et  antérieure,  s’attache 
par  un  tendon  montant  assez  haut  sur  les  fibres  charnues,  au 
devant  de  l’extrémité  supérieure  du  sternum,  l’autre  externe, 
quelquefois  divisée  eu  plusieurs  faisceaux,  s’insère  par  des 
fibres  aponévrotiques.  très-sensibles  à  la  partie  interne  et  supé¬ 
rieure  de  la  clavicule.  Ces  deux  portions  du  muscle  suivent 
une  direction  différente,  la  première  monte  obliquement  en 
arrière  et  en  dehors,  cl  recouvre  la  seconde,  qui  est  presque 
verticale.  Après  cet  entrecroisement ,  el lés  restent  encore  quel¬ 
que  temps  distinctes  ;  mais  elles  finissent  par  se  confondre  ,  et 
ne  plus  former-qu’un  seul  faisceau  terminé  par  une  aponévrose 
large  et  mince  en  arrière,  où  elle  se  fix^  en  dehors  de  la  ligne 
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courbe  supérieure  de  l’occipital,  e’troite,  et  plus  épaisse  en 
avant,  où  elle  s’attache  à  l’apopliyse  mastoïde.  Au  moment 
de  la  réunion  de  ses  deux  portions,  ou  un  peu  après,  le  sterno- 
mastoïdien  est  traversé  obliquement  par  le  nerf  spinal; 

Ce  muscle,  subjacent  en  haut  à  la  peau  et  à  la  parotide  , 
l’est  presque  partout  ailleurs  au  peaucier  dont  le  séparent  la 
jugulaire  externe  et  quelques  filets  nerveux.  Il  est  appliqué  en 
bas  sur  l’articulation  sternoclaviculaire ,  sur  les  muscles 
sterno-thyroïdien ,  sterno-hyoïdien ,  omopîat  hyoïdien ,  sur  la 
veine  jugulaire  interne, sur  l’artère  carotide  primitive,  sur  le 
nerf  pneumo-gastrique,  le  plexus  cervical;  en  haut,  il  corres¬ 
pond  aux  muscles  scalènes,  angulaire,  splénius  ,  digastrique  et 
au  nerf  spinal. 

Ce  muscle  porte  la  tête  en  avant,  l’incline  de  son  côté,  et 
lui  fait  exécuter  un  mouvement  de  rotation  qui  tourne  la  face 
du  côté  opposé.  S'il  agit  en  même  temps  que  celui  du  côté  op¬ 
posé,  la  tête  est  fléchie  directement,  et  alors  le  thorax  doit 
être  fixé  en  bas  par  les  muscles  droits  abdominaux.  (  m.  p.  ) 

steeno-ptjbien  ,  steriio-pubianus  :  nom  du  muscle  droit  de 
l’abdomen ,  ainsi  appelé  parce  qu’il  s’étend  de  la  partie  infé¬ 
rieure  du  sternum  à  la  partie  antérieure  et  supérieure  du 
pubis. 

Placé  à  la  partie  antérieure  des  parois  abdominales ,  ce  mus¬ 
cle  est  long,  aplati ,  assez  épais.  11  s’insère  a  l’os  iliaque  près  de 
la  symphyse  pubienne  par  un  tendon  aplati ,  un  peu  plus  long 
en  dehors  qu’en  dedans  ;  puis  il  monte  en  s’élargissant  dans 
une  direction  verticale,  séparé  de  celui  du  côté  opposé  par  la 
ligne-blanche,  et  un  peu  pins  écarté  de  lui  en  haut  qu’en  bas. 
Parvenu  à  la  base  de  la  poitrine,  ce  muscle  se  divise  en  trois 
portions,  dont  l’interne,  assez  épaisse ,  mais  peu  large,  se  fixe 
au  ligament  costo-xiphoïdien ,  et  au  bas  et  au  devant  du  car¬ 
tilage  de  la  septième  côte,  près  du  sternum;  la  moyenne,  plus 
large  et  plus  mince,  s’attache  au  bord  inférieur  eL  à  la  face 
antérieure  du  cartilage  de  la  sixième  côte,  vers  son  milieu ,  et 
l’externe ,  encore  plus  large  et  plus  mince ,  se  termine  au  bord 
inférieur  du  cartilage  de  la  cinquième  par  des  fibres  aponé- 
vrotiqnes  très-prononcées.  Dans  son  trajet,  le  muscle  sterno- 
pubien  offre  de  distances  en  distances  des  intersections  aponé- 
vr.otiques  dont  le  nombre  varie  de  trois  à  cinq.  Il  y  en  a  cons¬ 
tamment  plus  audessus  qu’audessous  de  l’ombilic;  s’il  y  en  a 
trois,  l’une  est  placée  au  niveau  de  cette  cicatrice,  et  les  deux 
autres  audessus  ;  s’il  y  en  a  quatre,  une  se  trouve  audessous. 
Tantôt  elles  occupent  toute  l’épaisseur  du  muscle,  tantôt  on 
ne  les  voit  qu’en  devant.  Chez  les  uns,  ces  intersections  ne 
coupent  le  muscle  que  dans  la  moitié  ou  le  tiers  de  sa  largeur. 
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chez  les  autres ,  elles  le  divisent  en  totalité.  Elles  sont  toutes 
transversales,  dirigées  en  zigzag. 

Le  muscle  sterno-pubien  est  logé  dans  nne  gaine  aponévro- 
tique  formée  en  devant  par  l’aponévrose  du  grand  oblique,  par 
le  feuillet  antérieur  de  celle  du  petit,  et  par  la  portion  infé¬ 
rieure  de  celle  du  transverse;  en  arrière,  parle  feuillet  posté¬ 
rieur  de  l’aponévrose  du  petit  oblique,  et  par  celle  du  trans¬ 
verse  qui  correspondent  avec  ses  trois  quarts  supérieurs  seu¬ 
lement,  son  quart  inférieur  étant  immédiatement  contigu  au 
péritoine.  A  l’endroit  des  intersections,  l’adhérence  de  cette 
gaine  avec  elles  est  très-marquée  en  devant  ou  il  y  a  continuité 
de  fibres  aponévrotiqnes.  Cette  adhérence  est  peu  sensible  au 
nitæau  de  la  portion  charnue  (Bicbat). 

Le  muscle  que  nous  venons  de  décrire,  fléchit  la  poitrine 
sur  le  bassin  ou  le  bassin  sur  la  poitrine,  suivant  l’endroit  où 
il  prend  son  point  fixe.  Il  comprime  l’abdomen  d’avant  en  ar¬ 
rière.  (M.  F.) 

sterno -thyroïdien  ,  sterno -thyroideus  ;  on  donne  es  nom  à 
un  muscle  placé  au  devant  du  cou  ;  mince,  aplati,  il  se  fixe 
au  haut  de  là  face  médiastine  du  sternum,  au  niveau  du  carti¬ 
lage  de  la  seconde  côte,  monte  en  se  dirigeant  un  peu  en  de¬ 
hors  ,  et  en  se  rétrécissant  jusqu’au  cartilage  thyroïde,  à  la 
crête  oblique  duquel  il  se  termine  par  de  courtes  aponévroses. 
Il  offre  quelquefois  dans  sa  partie  inférieure  une  intersection 
aponévrotique- oblique  ou  transversale.  Ce  muscle  est  recou¬ 
vert  par  le  sterno-hyoïdien;  il  recouvre  la  veine  sous-clavière, 
la  jugulaire  interne,  la  carotide,  la  trachée-artère  ,  la  glande 
thyroïde  et  ses  vaisseaux.  11  abaisse  le  cartilage  thyroïde. 

STERNUM,  s.  m.  Cet  os  est  placé,  dans  le  squelette  hu¬ 
main,  à  la  partie  antérieure  et  moyenne  de  la  cavité  pec¬ 
torale;  d’une  forme  irrégulière,  il  est  plus  long  que  large; 
il  a ,  audessous  des  clavicules ,  environ  trois  pouces  de  lar¬ 
geur,  se  rétrécit  à  sa  partie  moyenne,  s’élargit  audessous  de 
ce  point,  et  se  termine  par  une  extrémité  allongée  ;  enfin ,  il  est 
uni  à  la  colonne  vertébrale  par  les  côtes,  et  aux  membres  thora¬ 
ciques,  par  les  clavicules.  Le  sternum  ferme  en  avant  le  cof¬ 
fre  thoracique,  il  protège  les  organes  itnportans  qui  sont  ren¬ 
fermés  dans  cette  cavité,  et  présente  des  points  d’insertion 
nombreux  aux  muscles  pectoraux.  Cet  os  est  légèrement  aplati 
et  recourbé  d’avant  en  arrière  ,  il  est  allongé  de  haut  en  bas, 
un  peu  plus  large,  mais  moins  long  chez  la  femme  que  chez 
l’homme.  Sa  face  cutanée  ou  antérieure  est  inégale ,  convexe  , 
et  partagée  en  plusieurs  portions  par  quatre  lignes,  longtemps 
cartilagineuses ,  traces  de  l’union  des  différentes  pièces  dont  le 
sternum  des  jeunes  sujets  est  composé,  et  dont  les  inférieures 
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sont  infiniment  moins  marquées  que  les  supérieures.  On  y  voit, 
en  haut,  deux  rugosités  saillantes,  auxquelles  s’insèrent  les 
muscles  sierno  mastoïdiens ,  et  les  ligamens  antérieurs  de  la 
clavicule;  audessous,  quelques  inégalités,  point  d’attache  du 
muscle  steruo-huméral ,  et  des  ligamens  qui  maintiennent  en 
avant  l’Union  des  côtes  et  du  sternum,  une  surface  convexe 
transversalement ,  et  comme  de  haut  ën  bas  ;  et ,  en  bas ,  une 
surface  recouverte  par  les  muscles  costaux  abdominaux  et 
sterno-pubiens.  On  voit  ordinairement ,  sur  la  seconde  pièce 
du  sternum,  à  la  partie  moyenne  inférieure  de  cet  appareil 
osseux,  l’orifice  d’un  trou  qui  pénètre  dans  l’intérieur  de  l’os, 
et  qu’une  substance  cartilagineuse  ferme  dans  l’état  frais,  La 
face  thoracique  ou  postérieure:  du  sternum  est  concave ,  et 
traversée  par  les  quatre  lignes  dont  il  a  été  fait  mention ,  et 
elle  donne  insertion  en  haut  et  sur  les  côtés  aux  muscles  sterno- 
hyoïdiens  et  thyroïdiens ,  et  aux  ligamens  qui  assujétissent  en 
arrière  l’articulation  du  sternum  avec  la  clavicule,  au  milieu 
et  Uà  peu  à  gauche,  -au  bord  antérieur  du  médiastin  ,  sur  ses 
parties  latérales  aux  muscles  sterno-costaux  et  à  des  ligamens, 
et,  en  bas,  aux  fibres  antérieures  du  diaphragme. \J extrémité 
supérieure  de  cet  appareil  osseux,  séparée  de  la  colonne  ver¬ 
tébrale  par  une  distance  qui  varie  d’un  pouce  et  demi  à  deux, 
est  représentée  par  un  bord  plus  épais  que  le  reste  de  l’os,  in¬ 
cliné  en  arrière,  et  creusé ,  à  sa  partie  moyenne,  d’une  échan¬ 
crure  que  l’on  nomme  la  fourchette ,  et  qui  est  bornée,  de  l’un 
et  de  l’autre  côte ,  par  une  facette  concave  transversalement 
convexe  d’arrière  en  avant ,  dirigée  .en  haut,  en  dehors  et  eh 
arrière, cartilagineuse  dans  l’état  frais,  et  qui  reçoit  l’extrémité 
interne  de  la  clavicule.  V extrémité  inférieure  du  sternum, 
cartilagineuse,  jusque  dans  un  âge  avancé,  et  dont  la  direc¬ 
tion  ,  la  forme ,  la  longueur,  présentent  beaucoup  de  variétés', 
qui  est  quelquefois  bifurquée,  et  d’autres  fois  percée  d’un  trou, 
donne  attaché  à  la  ligne  blanche,  et  porte  le  nom  d’appendice 
xiphoïde.  Les  bords  du  sternum  présentent  une  suite  de  sept 
cavités  articulaires,  qui  diminuent  d’étendue  de  haut  en  bas, 
elles  sont  angulaires  dans  leur  fond,  et  s’articulent  par  des 
demi-facettes,  avec  des  demi- facettes  correspondantes  prati¬ 
quées  sur  la  portion  cartilagineuse  de  chacune  des  sept  pre¬ 
mières  côtes.  Des  inégalités  situées  aoTond  et  sur  les  bords  dè 
ces  cavités,  dorment  attache  à  des  ligamens;  entre  les  cavités 
articulaires  ,  se  trouvent  des  échancrures  qui  diminuent  succes¬ 
sivement  de  profondeur  de  haut  en  bas  ;  les  inférieures  sont 
peu  apparentes.  Plusieurs  anatomistes  décrivent  séparément  et 
longuement  chacune  des  trois  pièces  dont  le  sternum  des 
adultes  est  composé  ,  cette  étude  n’offre  aucun  intérêt.. 

11  n’en  est  pas  ainsi  de  celle  qui  a  pour  objet  les  lois  de  l’os- 
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sîfication  de  cet  organe  ;  MM.  Meckel ,,  Béclard  et  Serres  ont 
beaucoup  ajouté  à  ce  qu’on  savait  sur  cette  partie  de  l’ostéo¬ 
génie.  Le  sternum  des  enfans  et  même  celui  des  adultes  est 
composé  de  plusieurs  pièces  ,  dont  le  nombre  correspond  assez 
exactement  à  celui  des  intervalles  qui  existent  entre  les  côtes 
sternales.  M.  Béclard  a  reconnu  six  os  dans  celte  plaque,  dont 
voici  les  noms,  en  proce'dant  de  haut  en  bas.  La  première 
pièce  est  l’os  primi  ou  clavi-sternal ,  il  occupe  le  premier  es¬ 
pace  intercostal,  et  se  développe  le  plus  souvent,  peut-être 
toujours,  par  deux  points  d’ossification  ,  placés'verticalement 
l’un  audessus  de  l’autre,  dont  l’inférieur  est  un  peu  plus  pré¬ 
coce  et  un  peu  moins  volumineux  que  le  supérieur,  qui  for¬ 
ment- un  ovale  par  leur  réunion,  ordinairement  antérieure  et 
quelquefois  postérieure  à  l’époque  de  la  naissance.  D’abord 
ovalaire,  l’os  clavi  sternal  prend  la  forme  hexagone  par  son 
développement  successif.  L’os  duo-sternal ,  seconde  pièce  du 
sternum,  se  développe  par  un  seul  point  d’ossification,  dont 
la  forme  arrondie  devient  à  peu  près  carrée.  Aux  troisième  et 
quatrième  espace  intercostaux  correspondent  les  os  tri  et 
quarli-siernal  qui  se  développent  quelquefois  chacun  par  deux 
points  d’ossifications  latéraux  plus  ou  moins  symétriques  en 
position  et  en  grandeur  ;  quelquefois  par  un  seul  point.  Deux 
espaces  intercostaux,  le  cinquième  et  le  sixième,  sont  occupés 
par  une  seule  pièce,  l’os  quinti-sternal ,  formé  de  deux  points 
d’ossification  distincts.  Enfin,  l’os  ultinii-sternal  ou  ensi- ster¬ 
nal  ( appendice  ens forme ,  xipho'ide )  dépasse  l’articulation  du 
septième  cartilage ,  et  se  développe  par  un  seul  point  d’ossifi¬ 
cation.  M.  Béclard  a  vu  une  fois,  sur  le  sternum  d’un  vieil¬ 
lard  ,  l’appendice  ensiforme,  restée  cartilagineuse  dans  sa 
moitié  inférieure,  présenter  au  milieu  de'  cette  partie  un  point 
particulier  d’ossification. 

Suivant  ce  professeur,  tous  ces  points  osseux  se  réunissent 
entre  eux  dans  l’ordre  et  aux  époques  suivantes  :  Les  points 
d’un  même  os  se  joignent  d’abord  entre  eux.  avant  que  l’os 
qu’ils  forment  se  réunisse  aux  os  voisins  (l’os  quinti-sternal 
forme  quelquefois  exception  à  cette  loi  ).  De  vingt  à  vingt- 
cinq  ans,  les  troisième  et  quatrième  os  sternaux  se  réunis¬ 
sent,  et  bientôt  après  le  troisième  et  le  second.  Vers  l’âge  de 
quarante  a  cinquante  ans  ,  l’appendice  ensiforme,  dont  l’ex¬ 
trémité  inférieure  reste  encore  cartilagineuse  pendant  dix  ans, 
se  réunit  avec  le  quinti  sternal.  La  réunion  du  premier  avec 
le  second  n’a  lieu  quelquefois  que  vers  l’âge  de  soixante  ans 
{Nouveau  journal  de  médecine,  chirurgie,  pharmacie ,  t.  iv, 
janvier  1S19).  il  y  a  divergence  d’opinion  entre  les  anato¬ 
mistes,  au  sujet  du  nombre  des  points  d’ossification  du  ster-. 
num  j  on  a  vu ,  dans  l’article  ostéogénie ,  que  M.  Serres  fixait  à 


56o  STE 

neuf  eelui  des  pièces  dont  l’os  est  composé  primitivement; 
M.  Meckel  présume  que  les  différentes  pièces  du  sternum  s.e 
développent  dans  la  plupart  des  animaux  (le  cochon  excepté), 
par  un  seul  point  d’ossification  ;  il  a  observé  que  cet  os  se 
développait  chez  eux  plus  rapidement  que  dans  l’espèce  hu¬ 
maine,  mais  n’arrivait  pas  au  même  degré  de  perfection.  Cet 
anatomiste  a  vu  une  grande  analogie  entre  le  sternum  et  la  co¬ 
lonne  vertébrale  ;  comme  elle ,  il  est  formé  de  l’assemblage  de 
plusieurs  pièces  distinctes  ;  il  y  a  des  os  se'samoïdes  entré  ses 
grandes  pièces ,  chez  quelques  animaux ,  et  entre  les  vertèbres, 
particulièrement  les  lombaires  et  les  caudales.  M.  Meckel  in¬ 
dique  encore  des  rapports  entre  le  sternum  et  le  coccyx,  dont 
laforme,  suivant  lui,  subit  des  cbangemens  toujours  simul¬ 
tanés  et  identiques  ;  et  d’autres  entre  les  os  des  membres  ,  les 
vertèbres  caudales  et-  l’os  que  nous  décrivons.  Ces  différens 
organes  se  ressemblent  en  cela  qu’ils  sont  rétrécis  dans  leur 
partie  moyenne  et  renflés  aux  deux  extrémités  (  Journal  com¬ 
plémentaire  du  Dicdonaire  des  sciences  médicales). 

M.  Meckel  a  montré  les  rapports  qui  existent  entre  des  or¬ 
ganes,  en  apparence  de  formes  très-différentes,  et  prouvé, 
par  un  grand  nombre  de  faits,  que  la  répétition  d’un  seul  et 
même  type  est  une  loi  bien  plus  générale  que  le  pensent  ceux 
qui  se  bornent  à  un  examen  superficiel  ;  M.  Geoffroy  Saint- 
Hilaire,  considérant  l’anatomie  sous  un  autre  point  de  vue, 
croit  pouvoir  admettre  l’unité  de  composition  organique  chez 
l’homme  et  les  animaux ,  et  pense  que  ceux  qui  ont  écrit  avant 
lui  sur  l’anatomie  comparée ,  attachaient  infiniment  trop  d’im¬ 
portance  aux  formes  -et  aux  fonctions  des  organes,  et  négli¬ 
geaient  beaucoup  les -considérations  relatives  à  la  solution  res¬ 
pective  des  parties.  M.  Geoffroy  Saint-Hilaire,  persuadé  que 
tous  les  animaux  sont  faits  sur  un  seul  et  même  type,  a  évité 
l’écueil  qui  a  arrêté  ses  prédécesseurs ,  et  comparant  les  uns 
aux  autres  lés  appareils  osseux  des  animaux,  a  bien  moins 
cherché  leur  analogie  dans  l’identité  de  forme  et  d’usage,  que 
dans  lèidentité  de  leurs  relations  avec  les  autres  systèmes  d’or¬ 
ganes.  Yoici'les  résultats  des  travaux  de  ce  naturaliste,  sur  le 
sternum  ; 

Tous  les  organes  de  la  circulation  et  de  la  respiration  ont 
été  entassés  sous  le  crâne  des  poissons;  ces  animaux  ne  respi¬ 
rent  pas  comme  les  mammifères  et  les  oiseaux.  D’une  autre 
part ,  peu  d’os  présentent  autant  de  variétés  que  le  sternum  ; 
sa  forme,  le  nombre  des  pièces  qui  le  composent,  leurs  rela¬ 
tions  diffèrent  beaucoup  dans  les  groupes  divers  des  vertè¬ 
bres.  Comme  l’extrémité  sternale  des  côtes  des  poissons  est 
libre,  on  présumait  qu’ils  n’avaient  pas  de  sternum  ;  M.  Geof¬ 
froy  est  parvenu  h  déterminer  ce  qui  est  analogue  chez  eux  à 
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çet  os,  mais  il  n’a  pu  le  faire  qu’en  de'terminant  en  même 
temps  tous  les  autres  os  qui  servent  à  leur  respiration.  Selon 
lui,  le  sternum  classique  est  compose'  de  neuf  pièces  :  i°.  Les 
épisternaux ,  qui  s’articulent  avec  les  clavicules  ;  très-peu  dé- 
veloppés  chez  les  mammifères  et  les  oiseaux,  ces  os  s’élèvent  k 
de  grandes  dimensions  chez  les  reptiles  ;  20.  Y  ento  sternal  ; 
3°.  les  hyosternaux  ;  4°.  les  hyposternaux ;  5°.  les  xiphister- 
naux.  On  doit  joindre  à  cet  appareil  osseux  les  côtes  ster¬ 
nales,  dont  le  nombre  varie  dans  les  différens  groupes  de  ver¬ 
tèbres.  M.  Geoffroy  a  trouvé  dans  les  poissons  deux  hyposter¬ 
naux,  deux  hyosternaux,  un  épisternal ,  c’est-à-dire  cinq  pièces 
au  lieu  de  neuf.  Le  sternum,  dit-il,  se  compose  des  os  de  la 
couche  inférieure,  placés  au  devant  de  la  poitrine,  em¬ 
ployant,  au  profit  de  celle-ci ,  leurs  surfaces  intérieures  à  lui 
servir  de  cloison,  de  berceau  et  de.  plastron,  et  leur  surface 
extérieure  à  offrir  des  bases  et  des  points  d’attache  à  diverses 
portions  du  système  musculaire  {P oyez  la  Philosophie  ana¬ 
tomique  et  l’article  squelette ). 

Articulation  contre  nature  entre  les  deux  premières  pièces 
du  sternum.  Un  jeune  homme  de  vingt-trois  ans  ,  d’un  tempé¬ 
rament  sanguin  et  d’une  constitution  délicate,  éprouvait  des 
douleurs  presque  continuelles  vers  la  partie  moyenne  du  ster¬ 
num,  qui  c'taient  l’un  des  symptômes  d’une  maladie  syphili¬ 
tique.  Dans  l’espcrance  de  se  soulager ,.  le  malade  appuyait  fré¬ 
quemment  et  avec'force  la  paume  de  la  main  sur  la  partie  dou¬ 
loureuse  de  cet  os.  Cette  manœuvre  imprudente  fut  suivie  de 
la  disjonction  des  deux  premières  pièces  qui  le  composent  5 
cependant,  retenues  par  les  côtes  qui  s’articulent  avec  elles, 
et  par  les  muscles  qui  s’y  attachent,  les  deux  parties  du  ster¬ 
num  n’ont  pu  s’écarter  beaucoup  ;  mais  elles  sont  fléchies  de 
manière  à  former  en  avant  une  saillie  très-prononcée.  Lorsque 
ce  jeune  homme  fait  exécuter  au  thorax  des  mouvemens  de 
rotation ,  de  droite  à  gauche  ou  de  gauche  à  droite  ,  les  deux 
premières  pièces  du  sternum  se  meuvent  l’une  sur  l’autre ,  et 
on  entend  alors,  en  prêtant  une  oreille  attentive,  une  sorte  de 
crépitation  ou  un  bruit  semblable  à  celui  que  rendent  les  co¬ 
quilles  d’œuf  quand  on  les  écrase  :  cette  crépitation  est  tou¬ 
jours  accompagnée  d’une  sensation  douloureuse.  Nul  traite¬ 
ment  n’a  opéré  la  réunion  des  deux  premières  pièces  du  sternum. 
Cette  observation  intéressante  est  insérée,  avec  plus  de  détails, 
dans  le  trente-troisième  volume  du  Journal  général  de  méde¬ 
cine,  pag.  287,  rédigé  par  M.  Sédillot;  elle  appartient  à 
M.  Beauchêne. 

Plaies  cC  armes  à  feu  compliquées  de  fracture  du  sternum. 
Voyez  l’article  suivant  sur  les  fractures  du  6Lernum,  et  l’article 
plaies  d’armes  à  feu. 

52. 
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Carie.  La  structure  très-spongieuse  du  sternum  rend  cet  os 
fort  susceptible  de  carie,  lorsqu’il  a  été  contus  violemment, 
fracturé;  lorsqu’il  est  le  siège  d’une  inflammation  chronique 
directe ,  ou  l’un  des  phénomènes  du  scrofule.  On  trouvera  ail¬ 
leurs  les  signes  et- les  causes  de  cette  maladie  {J^oyez  carie). 
11  y  a ,  dans  quelques  cas  extraordinaires ,  une  si  grande  dé¬ 
perdition  de  substance  au  sternum  et  aux  côtes,  qu’il  est  fa¬ 
cile  de  toucher  le  cœur  à  nu,  personne  n’ignore  qu’Harvée  a 
publié  une  observation  de  cette  nature  ;  Lamartinière  a  inséré 
un  fait  à  peu  près  semblable,  dans  son  savant  Mémoire  sur 
l’application  du  trépan  au  sternum.  Un  homme  de  trente  ans  , 
traité,  mais  non  guéri  d’une  maladie  vénérienne,  avait,  en 
différentes  parties  du  corps,  des  tumeurs  dures;  les.  unes  in¬ 
dolentes,  et  les  autres  avec  tension  et  gonflement  douloureux 
des  parties  voisines.  Il  y  en  avait  une  à  la  partie  moyenne  du 
sternum ,  sans  changement  de  couleur  à  la  peau ,  et  du  volume 
d’un  sein  de  grosseur  moyenne.  On  l’attaqua  avec  la  pierre 
cautère;  la  chute  de  l'escarre  fit  voir  le  sternum  détruit  dans 
une  assez  grande  étendue  parla  carié,  et  plusieurs  côtes  sans 
appui.  Le  péricarde  à  découvert  laissait  voir  les  mouvcmens 
du  cœur,  fort  distinctement.  Cet  homme  succomba,  son  corps 
fut  ouvert.  Le  sternum  était  carié  supérieurement  immédiate¬ 
ment  audessous  des  cartilages  des  deux  premières  côtés  ster¬ 
nales.  La  troisième  de  l’un  et  de  l’autre  côté  était  sans  appui. 
Le  cartilage  de  la  quatrième  côte  gauche  ne  subsistait  que  dans 
une  très-petite  partie,  la  droite  était,  comme  la  cinquième  du 
côté  gauche  ,  sepârée  du  sternum  ( Mémoires  de  l’académie  de 
chirurgie,  tom.  iv,  pag.  564).  L’un  des  phénomènes  les  plus 
remarquables  de  ces  caries  énormes ,  c’est  que  le  péricarde 
n’échappe  point  à  la  destruction,  et,  chose  singulière,  l’indi¬ 
vidu  dont  tfarvée  fit  toucher  le  cœur  à  hu  par  Charles  ri ,  pa¬ 
raissait  jouir  de  la  meilleure  santé.  Dans  d’autres  cas,  on  a 
vu  là  nature  prévoyante  défendre  les  organes  thoraciques 
contre  les  progrès  de  la  carie  ,  en  épaississant  la  plèvre. 

La  carie  du  sternum  est  très-souvent  compliquée  d’abcès 
dans  le  médiastin  antérieur  ,  l’une  de  ces  affections  est  ordi¬ 
nairement  la  conséquence  de  l’autre.  Tantôt  l’ulcère  de  l’os  a 
précédé  la  collection  purulente  thoracique;  tantôt  elle  a  suc¬ 
cédé  à  la  pyogénie,  qui  a eulieu dansle  médiastin.  M.  Gaultier 
de  Claubry  a  donné  au  Journal  général  de  médecine  (t.  xliv  , 
p.  38a)  une  observation  du  plus  grand  intérêt  sur  un  abcès 
formé  dans  le  médiastin  antérieur,  compliqué  de  carie  au  ster¬ 
num,  et  de  pleuro-péripneumonie,  avec  épanchement  consi¬ 
dérable  de  sérosité  verdâtre  dans  la  cavité  droite  du  thorax  ; 
tuméfaction,  endurcissement  squirreux  desglandes  bronchiques, 
dont  quelques-unes  renfermaient  des  noyaux  osseux, etc.  Dans 
quelques  cas,  le  pus  d’un  abcès  situé  à  une  grande  profondeur 
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dans  la  poitrine,  se  fait  jour  hors  de  cette  cavité  par  «ne 
fistule;  il  vient  former  quelquefois  une  tumeur  sous-cutanée 
qu’il  faut  ouvrir.  La  cinquième  observation  de  Lamàrtinière 
est  un  exemple  de  succès  de  celte  opération. 

11  faut  appliquer  à  la  carie  du  sternum  le  traitement  qui 
convient  en  général  à  cette  maladie,  quel  que  soit  l’os  qu’elle 
affecte  (  Voyez  carie  )  ;  la  nature  a  fait  plusieurs  fois  tous  les 
frais  de  la  guérison;  le  cautère  actuel  a  réussi  à  Josné  Aymar 
et  à  d’autres  chirurgiens. 

M.  le  professeur  Boyer  a  guéri,  par  une  opération  hardie, 
un  malade  qui  avait  une  carie  fistuleuse  au  sternum.  Cet  habile 
chirurgien  découvrit  par  une  incision  crüciale  toute  la  portion 
du  sternum  qui  était  cariée,  cerna  et  enleva  plus  du  tiers 
moyen  de  cet  os,  avec  un  ciseau  et  de  petites  scies,  coupa 
avec  le  couteau  lenticulaire  les  cartilages  malades,  et  mit  à 
découvert  un  vaste  foyer,  dont  le  fond  était  formé  par  la  plè¬ 
vre  épaissie;  l’artère  mammaire  interne  gauche  ouverte  pen¬ 
dant  l’opération,  fut  liée,  la  plaie  guérit,  et  la  cicatrice  fut 
solide.  M.  Genouvilleafait,  avec  le  même  bonheur,  une  opé- 
.  ration  semblable. 

L’opération  du  trépan  au  sternum  est  indiquée  dans  plu¬ 
sieurs  circonstances,  spécialement  dans  les  cas  de  fracture  de 
cet  os  avec  épanchement,  et  d’abcès  dans  le  médiaslin  anté¬ 
rieur.  Galien  a  fait  avec  succès  la  perforation  du  sternum; 
’Columb'is  la  conseille  ,  lorsqu’il  existe  une  collection  de  li¬ 
quide  sous  cet  os;  Ambroise  Paré,  qui  le  cite ,  a  regretté  qu’il 
n’ait  pas  fait  connaître  les  signes  de  cette  maladie  :  s<r  remar¬ 
que  a  un  grand  sens.  Un  chirurgien  prudent  ne  trépanera  le 
sternum  que  lorsqu’il  ne  pourra  méconnaître  l’existence  d’un 
vaste  foyer  purulent  dans  le  médiaslin  ,  et  avec  carie  de  l’os, 
et  il  s’abstiendra  d’une  opération  si  grave,  lorsque  sa  nécessité 
et  la  nature  de  la  maladie  seront  l’objet  de  quelques  doutes. 
JDes  abcès  dans  le  médiaslin  antérieur  ont  guéri  quelquefois  , 
quoique  le  sternum  n’eût  pas  été  trépané  ;  Lamartinière  a  re¬ 
connu  celte  vérité  ,  et  il  rapporte,  dans  son  Mémoire,  des 
faits  qui  la  prouvent.  Il  a  réuni,  dans  ce  Mémoire,  plusieurs 
observations  qui  démontrent  les  avantages  del’appiicatiou  du 
trépan  sur  le  sternum  ,  dans  des  cas  de  fracture  avec  enfonce¬ 
ment  de  l’un  des  fragmens ,  de  carie ,  et  d’abcès  dans  le  médias- 
tin  antérieur.  (mok-tpaicok) 

sternum  (fractures  du).  Le  travail  que  l’on  va  lire  sur  ce 
sujet  est  entièrement  extrait  d’un  Mémoire  que  M.  le  docteur 
Barrau  a  fait  parvenir  aux  auteurs  du  Dictionaire  et  que  nous 
n’avons  fait  le  plus  souvent  qu’abréger;  i!  a  extrait  lui-même 
son  Mémoire  de  la  dissertation  inaugurale  qu’il  a  soutenue 
sur  lès  fractures  du  sternum  ,  à  Strasbourg,  le  5  janvier  i8i5. 

'  a  fi 
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Le  sternum,  comme  les  os  du  crâne,  est  susceptible  de  frac¬ 
ture  :  néanmoins  les  fractures  de  cet  os  sont  rares,  parce  que  , 
suspendu  entre  des  arcs  cartilagineux ,  il  jouit  d’une  certaine 
mobilité  qui  amortit  toute  violence  dirigée  contre  lui  ;  mais  , 
par  sa  position,  il  est  exposé  à  recevoir  l’action  des  causes  qui 
peuvent  rompre  sa  continuité  ,  et  il  n’est  pas  étonnant  qu’elles 
se  présentent  quelquefois  dans  un  os  qui  n’est  recouvert  que 
par  les  tégumens  ,  et  qui  se  trouve  à  la  superficie  du  corps.  Ces 
fractures  sont  presque  touj ours  en  travers ,  quelquefois  obliques 
et  rarement  en  long.  Le  plus  souvent  elles  consistent  dans  la  sé¬ 
paration  des  deux  premières  pièces  de  l’os  dont  l’ossification  est, 
commq  l’on  sait,  lente  et  très-tardive;  elles  peuvent  avoir  lieu 
avec  perte  de  substances  ou  esquilles  ;  être  avecousans  dépla¬ 
cement,  avec  ou  sans  enfoncement,  enfin  elles  peuvent  être 
compliquées  de  plaies,  de  la  présence  de  corps  étrangers  et 
de  plusieurs  accidens  plus  ou  moins  graves;  elles  sont  presque 
toujours  compliquées  de  la  commotion  du  poumon,  et  elles 
peuvent  l’être  de  la  contusion,  de  la  compression  et  de  la  dé¬ 
chirure  des  parties  intérieures.  Ainsi  il  peut  y  avoir  épanche¬ 
ment  de  sang  dans  le  médiastin  ,  ou  dans  l’un  et  l’autre  côté  de 
la  poitrine  ;  les  artères  et  les  veines  mammaires  internes  peu¬ 
vent  être  rompues  ;  F  épanchement  peut  dépendre  de  l’effusion 
du  suc  médullaire  contenu  en  abondance  dans  les  cellules  de 
î’os  ;  le  cœur  peut  être  piqué  par  des  esquilles  ;  il  peut  se  for¬ 
mer  à  l’os  une  carie  ,  ou  des  abcès  derrière  le  sternum.  Mais 
notre  intention  u’est  pas  de  traiter  de  toutes  ces  complications, 
et  nous  ne  nous  occuperons  de  l’épanchement  que  parce  qu’il 
est  étroitement  lié  avec  ce  que  nous  avons  â  dire  des  fractures  . 
qui  nécessitent  plus  particulièrement  l’application  du  trépan 
dont  nous  ferons  sentir  toute  l’utilité. 

Etiologie.  Les  causes  de  ces  fractures  sont  de  deux  sortes  : 
prédisposantes  et  occasionelles.  Les  premières  sont  relatives  à 
Ja  situation  antérieure  etsuperficielledecet  os  ,  à  sa  contexture,  - 
à  d’âge  de  l’individu  ,  qui ,  par  l'accumulation  du  phosphate 
calcaire  qu’il  amène,  détruit  l’élasticité  dont  les  os  jouissent 
dans  l’enfance  et  les  rend  plus  cassaus  ,  à  l’existence  des  virus 
cancéreux,  vénérien,  scorbutique  et  rachitique,  qui,  comme 
l’on  sait ,  rendent  le  système  osseux  ,  en  général ,  friable. 

Les  secondes  sont  des  coups,  des  chutes  ,  la  percussion  d’un 
corps  lancé  par  une  arme  à  feu,  un  coup  de  crosse  de  fusil ,  un 
coup  de  baïonnette,  une  chute  dans  laquelle  le  sternum  a 
porté  sur  un  corps  aigu. 

Parmi  celles-ci ,  les  unes  agissent  immédiatement  sur  l’en¬ 
droit  même  delà  fracture  ,  et  les  autres  médiatement ,  ou  dans 
un  des  points  éloignés;  on  les  appelle  alors  fractures  par  con¬ 
tre-coup  ,  à  l’instar  de  celles  du  crâne.  Nous  ne  connaissons 
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que  deux  exemples  de  ces  dernières  :  l’un  est  extrait  du  Mé¬ 
moire  sur  les  effets  des  contre-coups  dans  les  differentes  parties 
autres  que  la  télé  ,et  sur  les  moyens  d’y  remédierai  rapporte  dans 
la  deuxième  partie  des  prix  de  l’ac.ade'mie  de  chirurgie  ,  t.  iv  , 
par  Bazilede  Rouen  (David).  Un  homme,  tombant  du  haut 
d’unbâtiment,  fut  arrêté  dans  sa  chute  par  une  barre  d’écha¬ 
faudage  sur  laquelle  il  donna  le  dos  le  premier.  Le  sternum 
fut  fracturé  quoiqu’il  ri’eût  pas  été  frappé.  Le  second  exemple 
est  pris  dans  Sabatier  ( Mémoire  sur  les  fractures  du  ster¬ 
num  ,  lu  à  l’Institut,  le  26  germinal,  an  5).  Il  y  rapporte 
qu’un  individu  de  soixante  et  quelques  années  eut  dispute  avec 
un  homme  dont  il  fut  très-mal  traité  ,  et  jeté  dans  un  fossé 
de  trente  pieds  de  profondeur,  dans  lequel  il  tomba  sur  le  dos 
qui  porta  sur  une  grosse  pierre  et  se  fractura  le  sternum  trans¬ 
versalement  à  l’endroit  de  l’union  de  la  première  pièce  avec  la 
seconde.  Celle-ci ,  qui  était  enfoncée  sous  l’autre  d’environ  deux 
centimètres  huit  millimètres  (huit  lignes  passées) ,  ne  put  êtrè 
relevée  parles  moyens  ordinaires. 

Le  malade  mourut  le  huitième  jour  :  l’ouverture  du  cadavrft 
fit  voir  beaucoup  de  sang  extravasé  sous  les  tégumens  et  dans 
les  poumons ,  et  montra  que  le  péricarde  et  le  cœur  étaient 
sains. 

On  a  expliqué  le  mécanisme  de  ces  fractures  en  disant  que 
dans  le  premier  cas  le  milieu  du  dos  porta  sur  cette  barre  qui 
fournit  un  point  d’appui  k  la  faveur  duquel  le  malade  contracta 
vivement  les  muscles  du  cou  et  du  bas- ventre,  et  que  le  ster¬ 
num  ainsi  tiré  par  ses  deux  extrémités  se  rompit  transversale¬ 
ment.  Mais  il  me  semble  que  c’est  bien  gratuitement  qu’on  a 
fait  jouer  le  principal  rôle  k  l’action  musculaire,  et  qu’on 
pourrait  en  donner  une  explication  très-simple  et  bien  plus  na¬ 
turelle  ;  car  que  se  passa-t-il  dans  cette  chute  ?  Le  dos  appuya 
sur  la  barre,  et  tandis  que  la  colonne  vertébrale  était  courbée 
d’arrière  en  avant  par  le  poids  du  corps,  le  sternum  devenait 
convexe;  sa  ductilité  fut  vaincue,  et  il  se  rompit  dans  le 
point  qui  offrit  le  moins  de  résistance ,  k  l’instar  de  tous  les 
corps  que  l’on  courbe  outre  mesure. 

Diagnostic.  La  fracture  du  sternum  est  quelquefois  difficile; 
a  reconnaître  ,  parce  qu’il  survient  en  peu  de  temps  un  gonfle¬ 
ment  considérable  qui  masque  la  maladie  et  en  dérobe  la  con¬ 
naissance  au  toucher. 

On  distingue  les  signes  de  ces  fractures  en  commémoratifs  , 
rationnels  et  sensibles. 

Les  premiers  se  tirent  de  la  hauteur  delà  chute  ,  de  la  forma 
du  corps  vulnérant,  de  la  force  avec  laquelle  il  a  agi  ,  des  ac- 
cidens  instantanés  qui  se  sont  présentés  ,  etc.  Ces  signes  et  les 
suftans ,  ou  rationnels,  ccst-k-dire,  ceux  quel’on  déduit  de  la 
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lésion  des  organes  thoraciques,  telles  que  respiration  difficile  , 
douleur  gravalive  ,  toux  ,  crachement  de  sang  ,  syncopes  ,  pal¬ 
pitations  cœur  ,  etc.  ;  ne  fournissent  que  des  présomptions 
sur  l’existence  de  la  fracture  :  ces  symptômes  qui  appartien¬ 
nent  aussi  aux  lésions  du  poumon  ou  du  cœur  sont'  très-équi¬ 
voques  ,  et  peuvent  exister  sans  qu’il  y  ait  fracture,  comme 
celle-ci  peut  avoir  lieu  sans  qu’aucun  de  ces  signe?  se  mani¬ 
festent. 

Les  signes  sensibles  sont  donc  les  seuls  certains  :  ainsi ,  on 
reconnaîtra  la  fracture  à  la  mobilité  des  pièces  osseuses ,  à  la 
possibilité  de  les  déprimer  ,  à  la  crépitation  de  l’enfoncement 
ou  à  la  saillie  d’une  pièce  ;  enfin  s’il  y  a  plaie ,  la  vue  la  fera 
découvrir.  Néanmoins  ,  pour  ne  pas  commettre  une  méprise  , 
il  faut  se  rappeler  que  cet  os  est  sujet  à  des  conformations  vi¬ 
cieuses  de  naissance,  ou  causées  par  le  rachitis ,  ainsi  qu’à  une 
certaine  mobilité-de  la  seconde  pièce  sur  la  première  ,  que  Sa¬ 
batier  dit  avoir  observée  plusieurs  fois  ,  et  dont  il  rapporte  un 
exemple  très-frappantAlapag.  148  desoriAnat.  (édit,  de  1781), 
Il  est  question  d’une  petite  fille  de  sept  à  huit  ans  ,  attaquée 
d’un  asthme  scrofuleux  ;  la  difficulté  qu’elle  avait  à  respirer 
rendait  les  mouvemens  de  la  poitrine  plus  grands  que  de  cou¬ 
tume  ,  et  l’on  voyait  manifestement  la  seconde  pièce  du  ster¬ 
num  se-mouvoir  sur  la  première  eu  se  portant^alternativement 
eu  avant  et  eu  arrière  par  son  extrémité  inférieure.  Le  même 
auteur  signale  aussi  à  la  seconde  pièce  du  sternum  un  trou 
résultaut  d’une  ossification  tardive  qu’il  ne  faudra  pas  confon¬ 
dre  avec  une  perforation  accidentelle  de  cet  os.  On  s’éclairera 
à  cet  égard  des  réponses  du  malade  ou  des  pareus ,  sur  les 
questions  qu’on  leur  fera  ,  pour  savoir  si  l’ou  n’avait  point  rer 
marqué  dans  ces  parties  quelques-uns  des  vices  dont  nous  ve¬ 
nons  de  parler. 

Pronostic.  11  esttoujours  fâcheux;  mais  les  complications  , 
bien  plus  que  la  fracture  ,  lui  donnent  ce  caractère  :  car  celle- 
ci  en  elle-même  est  absolument  sans  danger  lorsqu’elle  est  sim¬ 
ple.  La  plus  simple  de  toutes  est  le  décollement  des  deux  pre¬ 
mières  pièces  du  sternum  ;  cette  espèce  de  désunion  exige  peu 
d’effort,  et  l’épanchement  ne  doit  presque  jamais  avoir  lieu 
dans  ce  cas  ;  mais  le  plus  souvent  les  individus  qui  ont  cet  os 
fracturé  meurent  des  accidens  terribles  qui  l’accompagnent ,  et 
il  en  est  qui ,  après  avoir  traversé  tous  les  accidens  primitifs , 
en  éprouvent  de  consécutifs,  tels,  par  exemple  ,  que  la  carie, 
les  abcès  dans  le  médiastin,  quelquefois  dans  les  poumons, 
auxquels  ils  succombent.  Ainsi  l’on  peut  regarder  comme  des 
cas  rares  les  observations  de  ceux  qui  ont  échappé  à  la  mort. 

La  consolidation  d’une  fracture  du  sternum  a  rarement  lieu 
sans  difformité  ,  du  moins  l’observation  a  confirmé  cette  asser- 
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tion  dans  celles  qui  ont  lieu  vers  le  milieu  de  sa  longueur. 
Cette  circonstance  a  été  bien  observée  par  M.  Pdcherand  ;  elle 
lui  semble  tenir  à  la  longueur  plus  considérable  des  côtes  qui 
s’attachent  au  fragment  inférieur  et  à  la  plus  grande  étendue 
des  mouvemens  qu’  elles  lui  impriment. 

Traitement.  Les  fracturesdu  sternum  admettent  un  traitement 
chirurgical  et  un  traitement  médical. Si  la  fracture  est  sans  dé¬ 
placement ,  le  traitement  chirurgical  consiste  à  faire  coucher 
horizontalement  le  malade  sur  le  dos  ,  en  lui  faisant  incliner  la 
tête  et  le  bassin  sur  le  tronc,  et  à  appliquer  des  compresses 
trempées  dans  une  liqueur  résolutive  sur  l’endroit  contus  ,  que 
l’on  maintient  avec  un  bandage  de  corps  soutenu  par  le  scapu¬ 
laire;  et  dans  celle  qui  est  avec  déplacement  ,  sans  autre  com¬ 
plication,  à  en  faire  la  réduction  et  maintenir  les  fragmens  af¬ 
frontés  ,  soiten  couchant  lemaladesur  le  dos ,  de  sorte  que  la  tète 
et  les  cuisses  soient  fléchies  sur  le  tronc  ,  que  les  épaules  soient 
chassées  en  avant  par  la  concavité  du  lit,  par  des  oreillers,  des 
draps  repliés,  etc.,  afin  de  porteries  côtes  sternales  en  avant,  de 
relâcher  les  muscles ,  de  les  empêcher  d’agir  sur  les  fragmens  et 
de  les  déplacer ,  soit  en  étendant  le  tronc ,  en  faisant  coucher 
le  malade  sur  un  plan  convexe,  en  mettant  un ‘carreau  sur 
le  dos  ,  de  façon  que  la  tête  et  les  extrémités  inférieures  soient 
plus  basses  que  le  restant  du  corps ,  en  portant  les  bras  de  côté 
pour  éloigner  les  vraies  côtes,  lorsqu’un  des  fragmens  est  en¬ 
foncé  ,  ou  suivant  que  les  circonstances  l’exigent,  en  fixant 
les  parties  déplacées  par  le  moyen  de  compresses  épaisses  ap-. 
pliquées  sur  les  pièces  qui  tendent  à  faire  saillie  ,  et  de  longi- 
tudinales  sur  le  côté  de  la  poitrine  que  l’on  assujétitpar  le  ban¬ 
dage';  de  corps  et  le  scapulaire,  enfin  en  fixant  le  tronc  dans 
la  situation  qui  aura  favorisé  la  réduction  de  la  fracture. 

Mais  aucune  de  ces  positions  ne  saurait  convenir  à  la  fracture 
qui  serait  compliquée  d’épanchement  dans  le  médiastin, dont  la 
guérison  dépend  en  partie  du  coucher  en  pronation ;  position 
sur  les  avantages  de  laquelle  les  auteurs  n’ont  rien  dit.  Comme 
nous  croyons  que  d’elledépend  essentiellement  l’issue  heureuse 
de  ces  sortes  de  fractures ,  nous  tâcherons  de  prouver  tous  les 
avantages  que  l’on  peut  tirer  d’un  pareil  moyen ,  alors  surtout 
que  la  fracture  est  accompagnée  de  perte  de  substance  ,  de  per¬ 
foration,  ou  d’une  fente  assez  grande  pour  permettre  l’écoule¬ 
ment  du  fluide  épanché  ,  ou  à  mesure  qu’il  s’épanche  ;  et,  afin 
d’en  mieux  faire  sentir  l’atilité  ,  nous  signalerons  les  inconvc- 
niens  qui  résultent 'de  son  omission.  INous  en  trouvons  un 
exemple  bien  remarquable  dans  le  Journal  de  médecine  mili¬ 
taire  de  Dehorne  (tom.  i,  pag,  529),  où  il  est  question  d’un 
soldat  qui  reçut  un  coup  de  baïonnette  au  milieu  de  la  seconde 
pièce  du  sternum.  Cet  os  fut  écaillé  et  divisé  en  trois  morceaux. 
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et  enfoncé  entre  les  deux  lames  du  médiastin,  entre  les  mem¬ 
branes  duquel  il  survipt  un  épanchement  :  ces  trois  pièces  for¬ 
maient  un  triangle.  Le  blessé  donnait  à  peines  quelques  signes 
de  vie  ;  le  sang  lui  sortait  en  grande  quantité  par  la  bouche 
et  par  le  nez. 

Le  premier  soin  de  Pluto  ,  de  qui  est  l’observation  que  nous 
analysons,  fut  de  relever  avec  la  spatule  les  pièces  fracturées, 
et  d’enlever  le  morceau  inférieur  qui  tenait  à  peine  aux  autres, 
afin  de  donner  plus  de  facilité  à  l’évacuation  du  fluide  épan¬ 
ché.  A  peine  les  poumons  et  les  membranes  furent- ils  débar¬ 
rassés  du  sang  et  de  la  portion  d’os  qui  les  molestaient,  que 
le  pouls  se  releva ,  et  que  la  respiration  devint  plus  aisée.  Le 
blessé  fut  méthodiquement  pansé,  mis  à  l’usage  d’une  potion 
vulnéraire  et  d’une  légère  tisane  de  même  nature,  à  une  diète 
sévère  ,  et  fut  saigné  cinq  fois  dans  l’espace  de  vingt-quatre 
heures.  Il  n’y  a  que  la  position  dans  laquelle  il  convenait  de 
placer  le  malade  dont  il  n’est  nullement  parlé,  et  qu’on  né- 

fligea  ,  comme  tout  ce  qui  va  suivre  le  prouve.  A  la  levée  de 
appareil ,  qui  eut  lieu  le  lendemain  de  l’accident ,  il  s’écoula 
encore  du  sang  noir  :  rien  ne  fut  changé  au  traitement ,  si  ce 
n’est  qu’on  réitéra  la'saignée  deux  fois.  Le  3  ,  on  saigna  encore 
malgré  que  le  blessé  respirât  plus  librement.  Le  quatorzième 
jour  ,  on  donna  un  léger  minoratif,  ettout  fut  bien  jusqu’au  17 
où  l’on  vint  dire  au  chirurgien  que  le  malade  se  mourait  :  il 
respirait  à  peine'  et  présentait  un  pouls  presque  insensible. 

Le  danger  imminent  que  courait  le  blessé  appela  toute  l’at¬ 
tention  de  Pluto  ,  et  lui  fit  découvrir  que  ces  accLdens  prove¬ 
naient  d’un  épanchement  qui  se  manifestait  par  la  présence 
d’une  tumeur  de  la  grosseur  d’un  œuf  de  poule,  située  à  la 
partie  latérale  de  la  poitrine  ,  à  trois  travers  de  doigt  du  car¬ 
tilage  xi phoïde  :  en  appuyant  la  main  sur  cette  partie  ,  le  ma¬ 
lade  donna  un  signe  de  sensibilité  très-expressif  qui  ne  laissa 
aucun  doute  sur  l’existence  de  la  collection  qu’on  évacua  im¬ 
médiatement  par  l’opération  de  l’empyème  pratiquée  à  la  par¬ 
tie  postérieure  du  thorax  ,  et  qui  donna  issue  à  une  chopiue  de 
sang  noir.  L’évacuation  finie ,  la  respiration  et  le  pouls  revin¬ 
rent  presque  à  un  état  naturel.  Le  lendemain ,  le  malade,  étant 
beaucoup  mieux  ,  on  donna  du  vin  pour  relever  les  forces  ;  ou 
fit  des  injections  vulnéraires  ;  on  prescrivit  ,commelespremiers 
jours  ,  la  potion  et  la  tisane  vulnéraire  ;  l’on  fit  donner  des 
lavemens  émolliens  et  observer  la  diète.  Ce  blessé,  qui  était 
fort  bien  le  27  ,  sortît  de  l’hôpital  le  3i  parfaitement  guéri. 

L’on  voit ,  dans  cette  observation  ,  que  ,  depuis  le  troisième 
jour  de  l’accident ,  on  ne  dit  plus  rien  de  la  fracture  ui  dn  sang 
qui  s’évacuait  par  l’ouverture  qu’avait  laissée  la  pièce  d’os  en¬ 
levée  yqu’il  n’est  pas  plus  fait  mention  de  la  position  avanta- 
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geuse  à  l’écoulement  du  fluide  épanché  qu’on  aurait  pu  don¬ 
ner  au  malade,  et  de  laquelle  dépendait  suivant  nous  ,  le  suc- 

II  est  surprenant  que  Pluto  ,  qui  avait  des  connaissances  , 
n’ait  pas  tiré  parti  de  l’avantage  que  lui  offrait  un  pareil 
moyen  ,  et  que ,  lors  des  symptômes  alarmans  qui  ont  si  vi¬ 
rement  compromis  les  jours  du  blessé  se  sont  manifestés ,  et 
qu’il  reconnut  être  dus  à  un  épanchement ,  il  n’ait  pas  cherché 
à  en  obtenir  l’évacuation  par  la  plaie  du  sternum  qui  avait  déjà 
livré  passage  aune  assez  grande  quantité  de  sang;  que  quoique 
la  tumeur.se  présentât  près  du  cartilage  xiphoïdc,  il  ait  fait 
l’opération  de  l’empyème  audessous  de  l’angle  inférieur  de 
l’omoplate;  qu’il  ait  préféré  ce  lieu  d’élection  à  cèlui  de  né¬ 
cessité  ,  et  qu’il  n’ait  pas  imité  la  conduite  qu’ont  tenue  ,  dans 
des  cas  à  peu  près  semblables  ,  Galien  et  Desault. 

Nous  avons  de  la  peine  à  nous  rendre  raison  d’une  pareille 
préférence  ,  et  il  a  fallu ,  pour  que  Pluto  n’ait  pas  commis  une 
grande  faute,  qu’il  y  ait  eu  une  communication  accidentelle 
entre  lemédiaslin  et  le  thorax,  ce  qu’on  sait  aujourd'hui  ar¬ 
river  très-rarement;  car  ,  comme  l’observe  fort  bien  M.  Rul- 
lier  ( Dict .  des  sc.  méd. ,  tom.  xn ,  pag.  119)  ,  toutes  les  fois 
qu’il  y  a  un  épanchement  ou  abcès  au  médiastin  ,  ou  dans  un 
lieu  voisin  de  la  plèvre  ,  bien  loin  que  le  pus  doive  ulcérer  les 
parois  du  foyer  qui  le  renferme  ,  éroder  la  plèvre  et  s’épan¬ 
cher  ainsi  dans  la  poitriue  ,  la  plèvre  ,  au  contraire,  irritéepar 
le  voisinage  de  la  maladie,  s’enflamme,  augmente  d’épaisseur 
et  de  consistance ,  et  oppose  au  pus  un  obstacle  propre  k  pré¬ 
venir  son  effusion  dans  la  cavité'  du  thorax  ;  et  à  la  page  121 
( loc .  cit.)  ,  le  même  auteur  dit  qu’on  n’a  aucun  exemple  que 
l’abcès  formé  au  médiastin  ait  produit  l’empyème. 

Bérenger  de  Carpi  ,  Spigellius  et  Marchetlis  ont  rapporté 
plusieurs  exemples  de  plaies  qui  pénétraient  entre  les  deux 
lames  du  médiastin,  sans  communiquer  dans  les  sacs  de  la 
plèvre. 

Malgré  donc  tous  les  éloges  que  le  savant  Dehorne  donne, 
à  la  conduite  qu’a  tenue  Pluto  dans-  cette  circonstance  ,  et 
d’après  les  considérations  qui  viennent  d’être  exposées ,  nous 
sommes  loin  de  croire  que  ce  chirurgien  ait  saisi  les  vraies  in¬ 
dications  qui  se  présentaient  à  remplir  :  nous  croyons  surtout 
que  l’oubli  du  coucher  en  pronatiou  a  été  cause  des  accidens 
consécutifs  qui  ont  failli  coûter  les  jours  au  malade  ,  et  que 
c’est  faute  d’avoir  fait  assez  sentir  l’utilké  de  ce  précepte  ,  qu’il 
est  si  souvent  mis  en  oubli.  C’est  pourquoi  nous  avons  cru  de¬ 
voir  insister  sur  ce  principe  ,  et  rapporter  quelques  faits  à  l’ap¬ 
pui  de  notre  opinion. 

Dix-huit  ou  vingt  jours  ont  suffi  quelquefois  pour  la  conso- 
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îidation  des  fractures  simples  sans  déplacement;  mais  on  a 
vu  aussi ,  dans  quelques  cas  ,  les  deux  premières  pièces  de  eet 
os  ne  passe  consolider  ,  et  former  une  espèce  d’articulation. 

Si  la  fracture  du  sternum  est  compliquée  du  déplacement 
ou  de  l’enfoncement  de  quelques  pièces,  on  ne  se  déterminera 
pas  pour  cela  à  les  relever  sur-le-champ  si  les  accidens  ne  sont 
pas  intenses  et  alarmans  ;  on  fera  précéder  le  traitement  médi¬ 
cal  que  nons  indiquerons  ,  et  on  ne  se  décidera  à  faire  des  inci¬ 
sions  ,  pour  relever  les  pièces  déplacées  ou  enfoncées  ,  qu’au- 
tantque  les  accidens  primitifs  ne  diminueront  pas.  On  pren¬ 
dra  ce  parti  plus  promptement ,  et  avec  plus  de  raison  encore  , 
si  l’oppression  ,  la  difficulté  de  respirer ,  la  douleur  ,  le  cra¬ 
chement  de  sang  ,  les  palpitations  du  cœur  augmentent  pen¬ 
dant  l’emploi  du  traitementmedical. 

Duverney  (  Traité  des  malad.  des  os,  t.  i,  p.  257  )  et  Petit 
(Traité des  malad.  des  os,  t.  11,  p.  io3)  ont  conseillé,  pour 
relever  les  pièces  enfoncées  et  fracturées,  de  presser  les  côtes 
des  deux  côtés,  et  d’arrière  en  avant,  pour  tâcher  de  soulever 
le  sternum  et  de  le  porter  en  dehors  :  le  premier  dit  même  que 
cette  opération  a  quelquefois  réussi  par  la  flexibilité  des  cartila¬ 
ges;  maisilse  rencontre  des  sujets  où  les  cartilages  sont  roides  et, 
pour  ainsi  dire,  inflexibles,  a  Alors,  dit-il,  si  les  moyens 
employés  ne  sont  d’aucune  utilité  pour  soulager  le  malade ,  il 
faut  le  mettre  sur  le  côté,  le  couchant  sur  quelque  chose  qui 
résiste;  du  côté  opposé,  l’on  applique  les  paumes  des  mains 
sur  l’étendue  des  vraies  côtes  que  l’om  comprime  d’arrière  en 
avant,  et,  pour  accélérer  le  replacement,  un  aide  pousse  les 
vertèbres  de  dehors  en  dedans  :  le  blessé  doit  être  tenu  ferme 
pendant  l’opération.  » 

I-Ieister  ( Chirurgie ,  t.  1,  p.  3o8)  conseille  la  même  ma¬ 
nœuvre  que  Duverney  et  Petit;  seulement  il  ajoute  qu’on  doit 
mettre  sous  le  dos  du  malade  couché  à  plat  sur  son  lit  ou  sur 
une  table,  quelque  corps  rond  ou  cylindrique,  comme  un 
coussin  un  peu  dur,  un  gros  pain  ,  un  petit  tambour,  un  bois¬ 
seau,  etc. 

Ambroise  Paré  (  Liv.  des  fract.,  p.  44°  ■>  De  la  fracture  ou 
dépression  du  sternum  ou  Bréchet ,  cli.  x)  s’exprime  ainsi  : 
«  Or,  pour  réduire  cet  os,  il  faut  situer  le  malade  comme  nous 
l’avons  dit  en  la  réduction  de  l’os  claviculaire;  à  savoir,  le 
mettant  à  la  renverse  :  et  mettra-on  un  quarreau  sous  son  dos, 
puis  sera  foulé  sur  ses  épaules  contre-bas ,  et  avec  les  mains  on 
réduira  l’os,  pressaut  les  côtes  d’un  côté  et  d’autre  :  fera  -  on 
de  sorte  que  la  réduction  soit  bien  faite.  Puis  après  on  appli¬ 
quera  les  remèdes  ci-dessus  mentiounés' pour  prohiber  l’in¬ 
flammation  et  céder  la  douleur;  et  y  seront  adaptées  propre¬ 
ment  Jes  compresses.  Aussi  là  ligature  sera  croisée  par  dessus 
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les  épaules,  laquelle  ne.  doii  êire  serre'e  de  peur  qu’elle  n’en 
garde  k  respiration  du  malade,  at 

Si  les  pièces  restent  enfoncées  malgré  tout  ce  qu’on  a  fait 
pour  les  relever,  Duverney,  Petit  et  Heister  conseillent,  sur¬ 
tout  si  les  accidens  pressent,  d’inciser  sur  le  lieu  frappé  pour 
découvrir  la  fracture,  et  de  relever  les  os  avec  l’élévâtoire,  le 
tire-fond  ou  autres  instrumens.  Petit,  qui  aperçut  l’analogie 
qui  existe  entre  ces  fractures  et  celles  du  crâne,  nous  dit  que 
l’exemple  fourni  par  ces  derniers  autorise  la  conduite  qu’il 
propose.  «  On  fait,  dit-il ,  une  incision  cruciale  pour  les  dé¬ 
couvrir  :  ce  n’est  pas  même  une  faute,  quoiqu’on  ne  trouve 
point  de  fracture;  au  contraire  ,  on  soulage  le  malade  en  don¬ 
nant  occasion  au  péricrâne  et  autres  tégumens  de  se  dégorger. 
Pourquoi  vouloir  respecter  une  partie  où  les  incisions  sont  par 
elles-mêmes  bien  moins  dangereuses  que  celles  qu’on  fait  sur 
le  crâne  ,  lorsque  d’ailleurs  il  n’importe  pas  moins  de  décou¬ 
vrir  les  fractures  de  l’un  que  celles  de  l’autre?  » 

Par  conséquent ,  si  on  n’a  pas  pu  réduire  la  fracture  avec  en¬ 
foncement  par  l’application  des  mains,  on  sera  obligé  de  la  dé¬ 
couvrir  et  de  faire  agir  les  leviers  :  l’application  de  ces  moyens 
peut  nécessiter  une  couronne  de  trépan.  Cette  opération  a  la 
même  uiilité  dans  ce  cas-ci  que  dans  la  fracture  avec  enfonce¬ 
ment  du  crâne  :  aussi  le  trépan  est-il  bien  indiqué  dans  la  frac¬ 
ture  du  sternum ,  accompagnée  d’épanchement  sanguin  ou 
d’abcès  sous-sternal,  ou  dans  le  médiaslin  antérieur. 

Un  coup  de  balle,  ou  tout  autre  corps  lancé  par  l’explosion 
de  la  poudre  à  canon  ,  peut  fracturer  ces  os  :  si  c’est  une  balle, 
elle  s’y  incruste  facilement  à  raison  de  sa  structure  spon¬ 
gieuse  j  mais  son  extraction  offre  aussi-de  grandes  facilités.  La 
conduite  à  tenir  pour  les  cas  de  cette  espèce,  a  été  tracée  sa¬ 
vamment  dans  le  Manuel  du  chirurgien  d’armée,  dont  je 
transcris  le  passage  relatif  à  l’extraction  de  la  balle.  «  On  y 
réussit  en  enfonçant  sous  elle  un  poinçon ,  une  tarière ,  que  l’on 
fait  jouer  ensuite  comme  levier,  ou  en  pratiquant  à  l’entour 
quelques  entailles  avec  la  pointe  d’un  scalpel  à  dos,  quand 
elle  lient  assez  pour  souffrir  l’action  directe  du  tire-fond,  ou 
qu’on  peut  y  planter  celui-ci  horizontalement.  C’est  bientôt 
fait  dcJra  déloger,  et  le  trépan,  ailleurs  si  nécessaire,  ne  l’est 
ici ^u’autant  que  les  expédiens  n’ont  point  eu  d’effet,  ou  que 
hy  balle,  prête  à  tomber  dans  la  poitrine,  en  rendrait  l’usage 
trop  incertain  :  si  elle  a  passé  outre,  comme  le  trou  qu’elle  fait 
est  ordinairement  franc  et  par  conséquent  très-étroit,  il  faut 
l’agrandir  de  la  manière  dont  il  a  été  dit,  afin  de  pouvoir  la 
saisir  avec  nos  pince! tes,  ou  de  faciliter  dans  la  suite  son  émis¬ 
sion  ,  en  faisant  coucher  de  temps  en  temps  le  blessé  suï  la 
plaie.  » 
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Si  la  balle  a  percé  le  sternum ,  elle  peut  se  trouver  dans  le 
médiastin  antérieur  :  dans  ce  cas,  on  a  proposé  de  trépaner 
lorsqu’on  ne  peut  la  retirer  différemment.  Certes  ce  moyen  est 
le  seul  qui  puisse  rendre  son  extraction  possible  lorsque  les 
autres  ont  échoué;  mais  pour  être  autorisé  à  l’entreprendre, 
et  ne  pas  le  faire  en  pure  perte ,  il  faut  être  sûr  de  sa  présence 
et  la  sentir  distinctement. 

Traitement  médical.  Le  traitement  médical  des  lésions  mé¬ 
caniques  du  sternum  a  la  plus  parfaite  ressemblance  avec  celui 
que  réclament  la  contusion  et  la  commotion  du  thorax  ;  l’une 
et  l’autre  accompagnent  la  fracture  du  sternum,  et  les  organes 
contenus  dans  la  poitrine  en  souffrent  toujours  beaucoup; 
l’épanchement  sanguin ,  les  abcès  qui  peuvent  en  être  la  suite, 
les  congestions  sanguines,  l’inflammation  d’organes  aussi  émi¬ 
nemment  vasculaires  que  ceux  renfermés  dans  le  thorax ,  ses 
suites  ou  terminaisons,  comme  une  vomique  ou  la  phthisie; 
tous  ces  accidcns  sont  à  redouter  après  la  fracture  du  sternum, 
et  l’on  ne  peut  espérer  de  lès  prévenir  que  par  les  saignées  co¬ 
pieuses  et  réitérées,  le  repos,  la  diète,  les  boissons  antiphlo¬ 
gistiques  ,  les  lavemens;  mais,  malgré  l’emploi  méthodique 
et  sévère  du  régime  et  de  la  thérapeutique  que  nous  venons 
d’indiquer  ,  la  carie  du  sternum,  à  laquelle  cet  os  est  exposé 
par  sa  contexture  spongieuse,  survient  quelquefois,  et  des 
abcès  se  forment  lentement  dans  le  médiastin  antérieur. 

Nous  avons  déjà  laissé  entrevoir  la  grande  analogie  qui 
existe  entre  les  fractures  du  sternum  et  celles  du  crâne  :  ce 
point  mérite  d’être  examiné  et  sous  le  rapport  des  accidens 
primitifs,  des  complications,  des  accidens  consécutifs,  et  du 
traitement  médical  et  chirurgical.  Dans  les  unes  et  les  autres, 
il  y  a  commotion  et  contusion  ;  l'épanchement  sanguin  est 
aussi  fréquent  dans  les: secondes  que  dans  les  premières;  les 
unes  et  les  autres  peuvent  quelquefois  être  méconnues  et  ne 
présenter  aucun  des  accidens  formidables  dont  nous  avons 
parlé.  Les  abcès,  les  dépôts  consécutifs,  la  carie,  l'inflamma¬ 
tion  des  organes  contenus  dans  ces  cavités,  sont  des  accidens 
communs  aux  fractures  du  crâne  et  du  sternum. 

Sous  le  rapport  du  traitement  médical ,  analogie  de  secours 
dans  les  premiers  momens,  avec  celte  différence  que  les  sai¬ 
gnées  copieuses  et  réitérées  remplissent  une  indication  bien 
plus  positive  et  plus  essentielle  que  dans  les  fractures  du 
crâne,  où  l’on  est  obligé  d’associer  aux  antiphlogistiques  et  à 
la  saignée  les  excitans  du  système  nerveux  affaibli  ou  frappé 
de  stupeur  par  la  commotion.  Si  l’on  recherche  cette  analogie 
dans  la  solution  de  continuité  et  les  accidens  qui  en  dépendent 
essentiellement,  le  sternum  fracturé  paraît  être  dans  le  même 
cas  que  la  fracture  dû  crâne;  bien  plus,  «  le  sternum  doit 
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certainement,  produire,  plus  facilement  que  le  crâne,  un 
épanchement  consécutif  sous  l’endroit  fracturé;  l’os  est  plus 
spongieux  ,  plus  rempli  de  sucs  ;  il  répond  au  tissu  folliculeux, 
qui  est  entre  les  deux  plèvfes  réunies ,  pour  former  le  médias- 
lin.  Si  toutes  ces  dispositions  procurent  plus  aisément  le  suin¬ 
tement' sous  le  sternum  fracturé,  les  suites  en  sont  bien  moins 
à  craindre  que  sous  là  fracture  du  crâne,  à  raison  de  la  diffé¬ 
rence  de  nature  et  d’usage  de  cesiparties  (Lamartinière,  Mé¬ 
moire  sur  l'application  au  trépan  au  sternum).  » 

La  conséquence  à  tirer  de  ce  dernier  rapprochement  est  en 
faveur  du  trépan,  dont  l’utilité  et  la  nécessité  dans  les  fractures 
du  sternum  avec  enfoncement,  ou  dans  celles  qui ,  sans  enfon¬ 
cement,  sont  accompagnées  d’épanchement,  me  paraissent 
d’une  évidence  que  le  mémoire  de  Lamartinière  a  rendue  in¬ 
contestable  par  la  judicieuse  critique  à  laquelle  il  a  soumis  les 
faits  qu’il  a  rassemblés.  Dans  l’observation  première  de  ce 
mémoire,  on  voit  une  fracture  du  sternum  par  un  coup  de-feu 
qui  ne  donna  lieu  à-  des  accidens  que  le  dix-septième  jour  : 
alors  le  malade  sentit  un  malaise  dans  l’intervalle  des  deux 
plaies  faites  par  la  balle,  et  se  plaignit  d’une -gêne  profonde 
et  d’un  poids  qui  lui  rendait  la  respiration  moins  libre. 
Les  chairs  étaient  molles  ;  et  elles  ne  fournissaient  pas  le 
pus  louable  qui  sort  d’une  plaie  en  voie  d’être,  consolidée; 
il  y  avait  œdématié  des  tégumens  qui  recouvrent  le  sternum. 
On  fit  une  incision  par  laquelle  on  vit  une  fracture  en  étoile, 
à  travers  les  rayons  de. laquelle  suintait  un  peu  de  matière  pu¬ 
rulente  dont  le  foyer  était  dans  le  médiastin  ;  on  fit  facilement, 
avec  la  feuille  de  myrte,  l’extraction  de  trois  pièces  d’os  qui 
donnèrent  une  perte  de  substance  de  la  grandeur  d’un  écu  de 
trois  livi'es,  et  le  malade  guérit  sans  accidens. 

Dans  la  seconde  observation,  c’est  un  accident  qui  a  fait 
périr  un  homme  dont  le  sternum  fracturé  a  été  montré  à  l’aca- 
dérnie.  L’on  n’avait  vu,  peur  cause  de  symptômes,  que  ren¬ 
foncement  du  sternum,  dont  on  releva  la  pièce  enfoncée  avec 
le  tire-fond  ;  mais  ce  moyen  réussit  fort  mal,  attendu  qu’il  y 
avait  un  épanchement  sous  le  sternum  qu’on  aurait  pu  évacuer 
par  la  trépanation.  Voici  une.  observation  semblable,  extraite 
du  Journal  de  médecine  militaire  de  Dehorne,  t.  v,  p.  396  : 
Un  militaire  reçut  un  coup  de-baïonnette  au  milieu  du  ster¬ 
num ,  et  vécut  vingt-trois  jours  au  milieu  d’accidens  graves. 
Les  personnes  de  l’art  qui  soignaient  ce  blessé  furent  très-in¬ 
certaines  sur  l’existence  de  l’épanchement,  que  tout  aurait  dû 
faire  soupçonner,  jusqu’au  vingt-unième  jour,  où  des  signes 
réels  l’indiquèrent  et  firent  proposer  l’opération  de  l’empyème 
que  le  maiade  rejeta  jusqu’au  vingt-troisième,  époque  à  la¬ 
quelle  l'augmentation  dçs  symptômes  le  força  de  la  subir. 
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L'opération  réalisa  bien  le  diagnostic  des  médecins  ei  des  chi¬ 
rurgiens  sur  l’existence  de  l'épanchement  séreux  ;  mais  la  rnort 
du  blessé,  arrivée  deux  heures  après  l’opération,  l’ouverture 
du  cadavre  et  la  forte  collection  purulente  qui  fut  trouvée  dans 
le  médiastin  antérieur,  prouvèrent  suffisamment  que  l’on,  ne 
fit  pas  assez  attention  a  la  cause  première  qui  avait  donné  Heu 
à  l’accident,  et  nous  portent  à  croire  que  l’épanchement 
aqueux,  qui  fut  trouvé  sur  le  diaphragme,  ne  doit  être  attri* 
bue  qu’à  une  inflammation  consécutive ,  déterminée  par  la  pré-, 
sence  du  dépôt  purulent  sous-sternal ,  qu’on  aurait  infaillible¬ 
ment  prévenu  en  évacuant  celui-ci  par. le  moyen  du  trépan; 
ce  qui  probablement  aurait  aussi  sauvé  les  jours  du  malade; 
car  l’on  voit  très-évidemment  qu’il  a'dû  y  avoir  deux  foyers 
distincts  d’inflammations  différentes,  puisque  les  madères  des 
deux  épanchemens  étaient  de  diverses  natures,  et  situées  dans 
des  lieux  différens;  que  ces  deux  inflammations  n’ont  pu  avoir 
lieu  en  même  temps,  par  la  raison  physiologique  que  la  plus 
forte  aurait  fait  avorter  la  plus  faible,  et  que  par  conséquent 
il  a  fallu  nécessairement  qu’il  y  en  ait  eu  une  qui  ait  succédé 
à  l’autre  ;  que  tout  prouve  que  c’est  la  séreuse  qui  a  succédé  à 
la  purulente,  qu’elle  reconnaissait  pour  cause,  et  qu’on  au¬ 
rait  prévenue  en  portant  toute  son  attention  sur  la  première. 

«  Dans  une  plaie  de  tête ,  on  ne  se  contenterait  certainement 
pas  (dit  Lamarlinière)  de  remettre  les  pièces  au  niveau  les 
unes  des  autres  ;  on  trépanerait  sans  autre  indication  qüe  celle 
que  fournit  la  fracture  (  j’ajoute  avec  enfoncement  ou  épanche¬ 
ment).  Celle  du  sternum  avec  enfoncement  exige  presque  tou¬ 
jours  un  pareil  procédé  :  les  raisons  déterminantes  se  manifes¬ 
tent  à  un  chirurgien  attentif  aux  symptômes;  et  quand  ils 
indiquent  un  épanchement,  quel  autre  moyen  aura-t-on  pour 
sauver  la  vie,  que  l’opération  du  trépan?  » 

Dans  la  troisième  observation  du  mêmeauleur,  il  est  question 
d’un  élève  en  chirurgie  qui  eut  le  sternum  fracturé  en  travers 
par  une  chute.  11  n’y  avait  point  de  plaie;  mais  la  contusion 
produisit  une  tumeur  qui  se  termina  en  abcès.  On  en  fît  l’ou¬ 
verture  :  la  cure  traîna  en  longueur;  le  malade  devint  fort 
maigre;  il  eut  une  fièvre  continue,  un  grand  dégoût,  une 
toux  importune  et  le  dévoiement.  On  sentit  distinctement  fa 
carie  du  sternum  dans  le  fond  de  l’ulcère,  et  les  monvemens 
de  la  respiration  faisaient  craquer  les  pièces  osseuses.  On  con¬ 
vint  qu’il  fallait  appliquer  le  trépan  sur  l’endroit  fracturé  : 
dès  le  lendemain ,  on  emporta  presque  toute  la  carie  avec  une 
des  plus  grandes  couronnes;  on  se  servit  du  couteau  lenticu¬ 
laire  pour  ôter  les  aspérités,  et  l’on  pansa  le  malade  :  la  fièvre 
cessa,  l’appétit  revint,  le  dévoiement  céda  à  l’administration 
de  quelques  moyens  pharmaceutiques;  la  circonférence-du 
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trou  s’exfolia,  et  la  plaie  fut  conduite  à  une  bonne  cicatrisa¬ 
tion.  L’opéré  a  joui  d’une  bonne  santé',  et  il  n’est  mort  que 
trente- deux  ans  après  celte  opération. 

L’utilité  du  trépan  dajis  les  abcès  qui  se  forment  derrière  le 
sternum,  soit  qu’ils  dépendent  d’une  cause  intérieure,  d’un 
virus  qui  a  carié  le  sternum,  ou  d’une  contusion  de  cet  os, 
n’est  pas  moins  démontrée  par  le  mémoire  de  Lamartinière, 
que  dans  les  cas  précités  dont  j’ai  fait  mention.  L’omission  de 
ce  moyen  a  souvent  coûté  la  vie  à  ceux  qui  portaient  une  ma¬ 
ladie  pareille,  tandis  que  les  succès  obtenus  par  cette  opération 
dans  des  circonstances  semblables,,  doivent  déterminer  les 
praticiens  à  ne  pas  la  négliger  dans  ces  conjonctures.  Il  est 
vrai  que  le  diagnostic  de  ces  abcès  peut  être  très-difficile  et 
obscur;  mais  on  parviendra  ,  toutefois  ,  à  l’établir  avec  plus  ou 
moins  de  certitude,  en  tenant  compte  de  la  maladie  ou  de  la 
cause  externe  qui  auront  précédé ,  de  l’appareil  des  symptômes 
qui  auront  eu  lieu,  et  surtout  si  l’on  observe  une  douleur  qui, 
s’étendant  tout  le  long  du  sternum,  devient  plus  aiguë  et  plus 
forte  dans  l’inspiration;  si  l’on  remarque  des  tiraillemens  en 
haut  et  en  bas  de  cette  partie,  et  si  l’on  voit  que  le^malade  ne 
peut  se  coucher  que  sur  le  dos  ou  sur  le  ventre  ;  enfin,  s’il  sent 
un  poids  derrière  cet  os. 

Quoique  le  trépan  ait  été  conseillé  très-anciennement  pour 
donner  issue  à  l’épanchement  qui  se  forme  derrière  le  sternum, 
par  Columbus  et,  après  lui,  par  Barbette,  et  mis  en  pratique 
par  un  grand  nombre  de  praticiens,  tels  que,  entre  autres, par 
un  fameux  chirurgien  dont  parle  Freiud  ,  qui  l’a  appliqué  plu¬ 
sieurs  fois  pour  évacuer  des  abcès  qui  reconnaissaient  pour 
cause  le  virus  syphilitique,  et  par  Purman,  qui  a  fait  deux  fois 
la  même  opération  en  pareil  cas,  il  était  réservé  à  Lamarti¬ 
nière  d’en  prouver  toute  l’utilité. 

Sylvicus  Diversus,  qui  passe  pour  être  celui  qui  a  décrit  les 
abcès  du  sternum  avec  la  plus  grande  exactitude,  leur  donne 
les  signes suivans  :  fièvre  aiguë,  inquiétude  continuelle,  beau¬ 
coup  de  soif,  respiration  courte  et  fréquente,  grande  chaleur 
dans  la  poitrine,  peu  de  douleur,  excepté  au  sternum,  où  l’on 
éprouve  de  la  pesanteur  et  des  pulsations;  toux  continuelle  et 
pouls  comme  dans  la  pleurésie.  Mais  quoiqu’il  soit  vrai  de 
dire  qu’il  est  extrêmement  difficile  de  prononcer  d’une  ma¬ 
nière  certaine  qu’il  existe  un  dépôt  sous- sternal ,  même  d’après 
les  signes  que  nous  venons  d’indiquer,  on  aura  du  moins  de 
très-fortes  raisons  pour  y  croire,  lorsqu’après  un  coup  ou  une 
chute,  même  sans  altération  de  la  peau  et  à  une  époque  assez 
éloignée,  il  se  sera  développé  des  symptômes  d’une  collection 
purulente,  et  qu’à  leur  rémission  auront  sdecédé  ou  succéde¬ 
ront  ceux  qui  dénotent  la  terminaison  d’une  inflammation  ou 
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suppuration,  tels  qu’une  douleur  constante  clans  l'endroit 
frappé,  un  sentiment  de  chaleur,  de  poids  et  de  gène;  la  dis¬ 
parition  des  pulsations  qui  avaient  lieu  auparavant ,  tandis  que 
le  malade  éprouve  des  frissons  irréguliers,  uue  toux  impor¬ 
tune,  du  dégoût,  le  dévoiement,  elc. 

La  fracture  en  travers  du  sternum  a  été  observée  un  grand 
nombre  de  fois;  mais  celle  du  même  os  en  long  est  très-rare  : 
les  auteurs  que  j’ai  consultés  n’en  parlent  point.  Dépendant 
Ploucquet  en  indique  deux  exemples. 

La  possibilité  des  fractures  en  long  du  sternum  est  prouve'e 
par  l’expérience  à  laquelle  il  n’y  a  rien  à  répliquer  ;  mais  elle 
trouve  un  surcroît  de  preuves  dans  les  considérations  suivan¬ 
tes  :  si  l’ossification  est  parfaitement  achevée  dans  cet  os,  s’il 
est  surchargé  de  phosphate  calcaire,  si  les  endroits  de  réunion 
des  différentes  pièces  osseuses  ont  acquis  la  mémo  solidité  que 
les  autres  points  de  l’os ,  ainsi  que  cela  peut  arriver  dans  les 
individus  très-avancés  en  âge,  là  résistance  doit  être  la  même 
dans  tous  les  points  de  son  étendue,  et  il  est  possible  qu’il  se 
fracture  dans  sa  longueur,  puisque  lès  circonstances  princi¬ 
pales,  qui  J’exposaient  davantage  à  la  fracture  en  travers f 
n’existaient  pins. 

M.  Barrait  cite  ensuite  des  observations  de  fracture  du  ster¬ 
num  en  travers  prises  dans  Ambroise  Paré  (c.  xxi ,  p.  47°);  dans 
J  .-L.  Petit  ( Maladies  des  os  ,  édit,  de  Louis  ,  t.  n)  ;  dans  Du- 
verney  ( Traité  des  maladies  des  os,  t.  i,  p;  234);  dans  De- 
liorne  ( Journal  de  médecine  militaire ,  t.  v,  p.  4°2)>  dans  la 
Nosologie  chirurgicale,  t.  iv,  p.  i5cj;  dans  le  Journal  de  mé¬ 
decine  de  Roux,  t.  n,  p.  521  { 177 1)  ;  dans  Ravaton  ( Chirurgien 
d’armée,  p.  2i5),  et  termine  par  une  qui  lui  est  propre  sur 
une  curieuse  et  rare  fracture  en  long  dé  cet  os  que  nous  trans¬ 
crirons  en  entier. 

Observation  d’une  fracture  en  long  du  sternum  (recueillie  à 
Venasque  en  Espagne  en  1810).  Un  maçon  espagnol ,  âgé  d’en¬ 
viron  soixante  ans ,  occupé  à  des  travaux  de  fortification,  fut 
renversé  de  son  échafaudage  et  entraîné  par  l’écroulement  d’un 
mûr  construit  sans  ciment  auquel  il  travaillait,  fl  fut  relire  des 
décombres,  ou  plusieurs  grosses  pierres  portaient  sur  l’un  des 
côtés  de  sa  poitrine.  Outre  plusieurs  accidens  occasionds  par 
la-  chute ,  il  présenta  à  mon  examen  une  fracture  longitudinale 
du  sternum  que  je  fis  remarquer,  comme  chose  extraordi¬ 
naire,  au  capitaine  Darrassus,  charge  de  la  direction  des  tra¬ 
vaux  de  cet  épaulement. 

La  fracture  était  si  apparente  qu’il  n’y  avait  point  à  s’y 
tromper,  et  d’autant  plus  facile  à  reconnaître,  qu’appelé  sur-le- 
champ  ,  il  n’y  avait  point  de  gonflement  et  que  l’individu  était 
Uès-maigrc.  Toute  la  portion  latérale  droite  était  enfoncée 
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d'environ  huit. à  dis  lignes  ,  et  le  fragment  opposé  chevauchait 
tant  soit  peu  sur  celui-ci;  les  autres  lésions  qui  accompa¬ 
gnaient  cette  fracture  correspondaient  aux  circonstances  qui  y 
avaient  donné-lieu;  le  malade  avait  plusieurs  contusions  ,  la 
plupart  accompagnées  de  plaies  ;  il  crachait  du  sang  en  assez 
grande  quantité  et  respirait  avec  peine. 

Pour  réduire  cette  fracture,  je  fis  porter  le  bras  droit  de 
côté  et  eu  arrière,  et  pressai  fortement  sur  la  partie  moyenne 
des  côtes  sternales  du  même  côté,  en  dirigeant  les  mouve- 
mens  d’avant  en  arrière,  afin  de  porter  le  fragment  déplacé 
en  dehors  et  en  avant,  pendant  que,  d’une  autre  part,  je  pres¬ 
sais  légèrement  sur  la  partie  gauche  pour  opérer  la  coapta¬ 
tion  et  rétablir  le  niveau. 

La  fracture  ainsi  réduite  fut  maintenue  par  un  bandage  de 
corps  serré  appuyé  sur  deux  compresses,  dont  une  large  et 
épaisse,  appliquée  sur  la  partie  la  plus  saillante  de  l’arc  de 
cercle  que  décrivent  les  côtes  du  côté  droit;  et  l’autre,  de 
forme  longitudinale,  posée  sur  la  partie  gauche  du  sternum 
afin  d’opérer,  par  la  première,  une  espèce  de  mouvement  de 
bascule  propre  à  porter  le  fragment  enfoncé  en  avant  ,  et 
par  la  seconde  d’abaisser  tant  soit  peu  l’opposé  et  les  mainte¬ 
nir  l’un  et  l’autre  par  cet  effet  à  un  affrontement  parfait  très- 
propre  à  favoriser  leur  consolidation. 

Cela  fait  et  les  plaies  pansées,  le  malade  fut  saigné,  mis  à 
la  diète  et  à  l’usage  des  vulnéraires.  Il  guérit  dans  six  semai¬ 
nes  sans  qu’il  soit  survenu  d’autre  accident  que  le  crachement 
de  sang  mentionné ,  lequel  s’est  terminé  par  l’expectoration 
de  matières  épaisses ,  puriformes ,  la  difficulté  de  respirer,  qui 
a  continué  longtemps  ainsi  qu’un  peu  de  fièvre.  (f.  v.  m.} 

STERNUTATION ,  s.  f, ,  sternutatio ,  sternutamentum  , 
i7rTscrpf/.oç.  Ce  mot ,  dérivé  de  sternutatio,  et  seulement  francisé ,  es  t 
employé  par  quelques  personnes  pour  désigner  l’action  d’éter¬ 
nuer  ,  aussi  doit-on  l’envisager  comme  entièrement  synonyme 
d 'éternuement.  Ce  dernier,  beaucoup  plus  usité,  lui  doit  être 
préféré  ;  et  nous  nous  serions  contentés  de  renvoyer  à  l’article 
de  ce  Dictionaire  qui  lui  a  été  consacré  ,  si  celui-ci ,  extrême¬ 
ment  circonscrit ,  n’avait  pas  été  borné  à  une  simple  définition 
de  ce  phénomène.  Nous  devons  donc  nous  proposer  de  rem¬ 
plir  ici  cette  sorte  de  lacune. 

La  sternutation  que  précède  toujours  et  que  cause  constam¬ 
ment  une  sensation  de  chatouillement  delà  membrane  pitui¬ 
taire,  irradiée  de  cette  partie  ,  avec  un  caractère  particulier  , 
vers  la  région  précordiale,  consiste  dans  un  mouvement 
convulsif  de  la  tête  et  du  tronc  ,  avec  expiration  violente,  so¬ 
nore  et  subite. 

Cet  acte  qui  n’entre  pas  dans  l’ordre  le  plus  ordinaire  des 
5a.  35 
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fonctions  de  la  vie ,  et  qui ,  sous  ce  rapport,  se  rapproche  de 
la  toux ,  appartient  ainsi  que  celle-ci  aux  mouvcmens  acces¬ 
soires  de  la  respiration  qui  se  rapportent' spécialement  à  l’ex¬ 
piration.  Voyez  RESPIRATION. 

La  sternutation  reconnaît  des  causes  directes  et  sympathi- 
'ques.  Les  premières,  assez  nombreuses,  produisent  par  leur  con¬ 
tact  immédiat  sur  la  membrane  pituitaire  une  sensation  tactile 
particulière.,  un  véritable  prurit  plus  oumoins analogue  au  cha¬ 
touillement  delà  peau.  Les  corps  pulvérulens  ,  et  parmi  ceux- 
ci ,  les  errhins  et  les  sternutatoires  (  Voyez  sternutatoires )  , 
jouissent  éminemment  de  Japropriété  de  provoquer  l’e'ternue- 
rnent.  Les  corps  solides  ,  promene's  avec  légèreté  dans  l’inté¬ 
rieur  du  nez  ,  amènent  encore  le  même  résultat.  C’est  ainsi  j 
comme  on  le  sait ,  qu’on  parvient  à  se  faire  éternuer  en  sg  tou¬ 
chant  l’intérieur  du  nez  avec  un  crin  ,  une  barbe  de  plume, 
ou  bien  avec  un  morceau  de  papier  roulé  en  forme  d’estompe. 
Bichat  ( Anatomie  descriptive ,  tom.  n  ,  pag.  126,  in  -  8°. , 
Paris,  1802) ,  a  remarqué  à  ce  sujet  avec  raison  qu’il  fallait  uu 
mode  d’excitation  tout  spécial-  de  cette  membrane ,  et  que  le 
corps  dur  qui  touche  la  pituitaire  ou  l’instrument  tranchant 
qui  la  divise  ne  produisent  que  de  la  douleur  et  point  d’éter¬ 
nuement.  Il  suffisencore,  pour  provoquer  l’éternuement,  de 
tirer  ou  même  d’arracher  les  poils  qui  garnissent  intérieure¬ 
ment  les  ouvertures  du  nez.  Quelques  causes  inhérentes  à  l’é¬ 
tat  de  la  membrane  pituitaire  ou  de  sa  sécrétion ,  comme  la 
présence  de  mucosités  nasales  plus  ou  moins  condensées  ,  la 
sécheresse  de  cette  membrane  dans  le  début  du  coryza ,  son 
excitation  dans  l’épistaxis,  dans  la  rougeole ,  son  envahisse¬ 
ment  par  les  pustules  de  la  petite  vérole  ,  etc. ,  etc. ,  donnent 
encore  lieu  à  la  production  plus  ou  moins  répétée  de  l’éter¬ 
nuement. 

Mais  indépendamment  de  ces  causes  matérielles  et  directes  , 
l’éternuement  reconnaît  plusieurs  causes  sympathiques.  C’est 
ainsi  que,  parmi  ces  -dernières,  l’impression  d’une  lumière 
vive  sur  l’œil  détermine  très-souvent  ce  phénomène  ;  qu’un  ma¬ 
laise  de  l’estomac  l’occasione  d’une  manière  plus  ou  moins 
propre  à  produire  le  soulagement  de  cet  état  ;  qu’il  peut  ré¬ 
sulter  du  refroidissement  des, pieds  ,  de  l’application  d'une  li¬ 
queur  spiritueuse  à  la  partie  antérieure  du  palais  (M.  De 
Lens,  Biblioth.  médic.,  tom.  lxii)  ,  et  qu’enfin,  entre  plu¬ 
sieurs  autres  causes  éloignées  Stalpart  Vandér  Wiel  (  Obseï  «j 
vàtions  rares  de  médecine ,  d'anatomie,  etc.,  traduites  par  Plan¬ 
que  ,  t.  il ,  p.  42,  in-12) ,  et  Amatus  Lusitanus  (  Schol.  curât,  in , 
cent,  iv  ) ,  l’ont  vu  précéder  avec  constance  l’acte  vénérien. 

Quoi  qu’il  en  soit  de  ces  causes  ,  lorsque  celles; ci  ont  porté 
leur  influence  sur  la  membrane  pituitaire  ,  et  qu’on  éprouve 
lebesoin  d’éternuer ,  ou  se  recueille,  en  concentrant  l’atlention 
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sur  l’espèce  de  sensation  ,  qui ,  du  nez,  se  propage  à  la  région 
précordiale  ;  la  poitrine  se  dilate  par  une  inspiration  profonde 
et  soutenue  qu’interrompt  bientôt  une  expiration  subite  et 
grande ,  capable  de  pousser  avec  force  beaucoup  d’air  à  travers 
la  glotte.  Cet,  air  sort  exclusivement  par  les  fasses  nasales  , 
parce  qu’à  l’instant  où  il  entre  dans  le  pharynx,  la  base  de  la 
langue  s’élève  ,  et  le  voile  du  palais  s’abaisse  de  manière  à  fer¬ 
mer  l’isthme  du  gosier  ;  l’air  pénètre  donc  à  travers  les  ouver¬ 
tures  postérieures  dés  fosses  nasales  ,  et  parcourt  avec  bruit  ces' 
cavités  à  cause  de  la  résonnance  qu’y  éprouve  le  son  produit 
par. les  vibrations  de  la  glotte.  C’est  dans  ce  mouvement  que 
ce  fluide  balaie  en  quelque  sorte  les  cavités  nasales  de  manière 
à  les  débarrasser,  quand  il  y  a  lieu ,  dés  corps  étrangers  en  con¬ 
tact  avec  elle.  Pendant  cette  expiration,  aucune  partie  du  corps 
n’est  en  repos  ;  la  tête  et  tous  les  membres  se  meuvent  avec 
plus  ou  moins  de  vivacité,  de  manière  à  favoriser  l’action  des 
muscles  qui  doivent  rétrécir  là  poitrine  :  le  cou  et  les  cuisses  se 
fléchissent. 

Tel  est  le  mécanisme  de  J’élernuement ,  secousse  assez  agréa-! 
ble  ,  et  que  nous  excitons  nous-mêmes  assez  souvent  dans  les 
embarras  du  nez  et  dans  certaines  sensations  incommodes  de  la 
poitrine.  Ce  phénomène  ,  modifié  par  l'influence  de  la  volonté 
qui  le  rend  discret  ou  bruyant,  s’en  montre  toutefois  essentiel-! 
lement  indépendant  :  personne,  en  effet,  n’éternue  véritable¬ 
ment  à  volonté,  et  bien  peu  peuvent  se  retenir  quand  le  besoin 
d’éternuer  se  fait  sentir.  On  diiait ,  à  ce  sujet ,  suivant  la  re¬ 
marque  de  Bichat  ( loco  citât.) ,  que  les  puissances  inspiratrices 
sympathiquement  affectées  agissent  alors  à  la  manière  des  au¬ 
tres  muscles  dans  la  production  des  convulsions  nommées  sym¬ 
pathiques  -,  état  sur  lequel  la  volonté  est  bien  évidemment 
sans  influence. 

Les  causes  immédiates  de  l’éternuemfentnous  sont  tout  à  fait 
inconnues  ,  ou  en  d’autres  termes ,  nous  ne-  savons  pas  com¬ 
ment  l’excitation  particulière  ,  directe  ou  sympathique,  por¬ 
tée  sur  la  membrane  pituitaire ,  et  qu’une  sorte  d’irradiation 
sensitive  semble  propager  par  une  succession  dont  nous  avons 
la  conscience  ,  jusqu’à  la  région  précordiale,  enlràîpe  alors  la 
secousse  convulsive  qui  agite  subitement  le  diaphragme  et 
les  autres  puissances  expiralrices.  Les  auteurs  ont  reproduit 
ici  quelques  -unes  des  nombreuses  causes  invoquées  pour  l’ex¬ 
plication  des  phénomènes  sympathiques  ,  à  la  classe  desquels 
l’éternuement  appartient,  nous  nous  dispenserons  de  les  rap¬ 
peler.  Nous  ajouterons  toutefois  que  M.  Gall  ( Anatomie  et 
physiologie  du  système  nerveux ,  in-folio  ,  tom.  1 ,  pag.  78)  , 
veut  trouver  dans  l’épanouissement  ou  l’expansion  du  nerf 
trijumeau,  à  la  fois  ,  dans  le  nez  et  dans  l’iris.,  la  raison  parti- 


58»  STE 

culière  de  l'éternuement  occasioné  par  une  lumière  très-vive,  ^ 
ainsi  que  celle  de  la  cécité  qui  peut  suivre  ce  phe'nomène ,  etc.  7 
mais  cette  explication  qui ,  tout  à  fait  partielle,  ne  convien" 
drait  qu’au  plus  petit  nombre,  d’éternuemens  ,  n’est  pas  d’ail¬ 
leurs  à  l’abri  de  toutes  les  objections  qu’on  peut  faire  à  l’hy¬ 
pothèse  de  l’anastomose  des  nerfs  comme  moyen  général 
d’expliquer  les  diverses  sympathies. 

Si  nous  comparons  l’éternuement'  avec  les  autres  mouvemens 
accessoires  de  la  respiration ,  qui,  comme  lui,  se  rapportent 
spécialement  à  l'expiration ,  nous  voyons  que,  lié  avec  le  mou¬ 
cher  par  son  but  le  plus  ordinaire  qui  est  de  débarrasser  les 
fosses  nasales  ,  il  en  diffère  entièrement  parce  que  celui-ci  est 
tout  à  fait  volontaire.  Pour  ce  qui  est  de  la  roua:,  l’éternuement 
eSt  bien  moins  soumis  qu’elle  à  l’empire  de  la  volonté  ,  excepté 
ïepelit  nombre  de  cas  dans  lesquels  celle-ci  devient  convulsive  , 
nous  ne'  toussons,  en  effet,  que  quand  nous  le  voulons.  L’éter¬ 
nuement  est  aussi  moins  fréquent  parce  que  moins  de  causes 
directes  ou  sympathiques  excitent  la  pituitaiie  que  la  mem¬ 
brane  muqueuse  pulmonaire  ;  en  second  lieu  ,  parce  que  quand 
les  fluides  s’accumulent  sur  la  première ,  ils  onl  en  avant  et 
en  arrière  des  issues  qu’ils  ne  trouvent  poiut  sur  la  seconde. 
Ces  , deux  actions  ont  d’ailleurs  la  fin  commune  de  favorises 
l’expulsion  des  corps  étrangers  ou  devenus  tels ,  dont  la  pré¬ 
sence  embarrasse  les  voies  aériennes.  L’une  et  l’autre  produi¬ 
sent  encore  une  secousse  générale  de  l’économie  dont  les  ef¬ 
fets  avantageux  ou  nuisibles,  suivant  les  circonstances,  ont 
entre  eux  la  plus  grande  ressemblance. 

La  sternutation  envisagée  par  les  auteurs  comme  un  phéno¬ 
mène  morbide  ou  contre  nature  est  entrée  dans  les  différent 
cadres  nosologiques.  C’est  ainsi  que  Sauvages  en  fait  le  genre  ît 
de  l’ordre  i  de  sa  classe  v,  consacrée  aux  essoujjiemens  ;  que 
Linné  le  place  dans  son  genre  cliv  ,  ordre  i ,  classe  vhi  •  que 
"Vogel  en  fait  le  genre  cgiv  de  sa  classe  v  ;  Sagar  ,  le  genre  is 
de  l’ordre  i  de  sa  classe  ni,  renfermant  encore  les  essoufflemcns  j 
et  que  M.  Baumes  {Traité  élémentaire  de  Nosologie ,,  tom.  n  , 
pag.  376,  Paris,  1806,  in-8°),  place  enfin  ce  phénomène  phy- 
siologico-pathologique  dans  la  sixième  espèce  de  son  genre 
sionisme  qui  est  le  mu  de  sa  classification. 

Jetais  tout  en  avouant  que  l’éternuement  est  une  action  spas- 
îiiodique  ,  et  dès-lors  plus  ou  moins  voisine  de  l'état  morbide, 
le  phénomène  dans  lequel  il  consiste  est  si  général,  si  fréquent, 
si  ordinaire  ,  et  presque  toujours  si  innocent  par  lui-même, 
que  l’on  doit  penser  que  c’est  avec  raison  que  l’illustre  autenr 
de  la  Nosographie  philosophique  a  négligé  de  l’élever  au  rang 
d’une  véritable  espèce  maladive.  Ce  phénomène  ,  placé  sur  les- 
confins  de  la  physiologie  et  de  Ja  médecine,  rentre  donc  nalu,- 
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Tellement  dans  la  nombreuse  catégorie  de  ceux  que  doit  em¬ 
brasser  la  physiologie  pathologique. 

Quoi  qu’il  eu  soit  du  rang  qu’il  convient  de  donner  à  l'éter¬ 
nuement,  il  n’est  pas  sans  intérêt  d’indiquer  quels  sont  les 
principaux  faits  offerts  par  cette  action  à  l’attention  des  mé¬ 
decins  observateurs,  ainsi  que  les  jugemens  auxquels  ceux-ci 
ont  donné  lieu ,  tant  pour  la  connaissance  que  pour  le  pro¬ 
nostic  de  quelques  maladies. 

Remarquons  d’abord  que  l’on  peut  regarder  comme  une  af¬ 
fection  essentielle,  quelques  cas,  à  la  vérité,  plus  ou  moins  ra¬ 
res  d’éternuemens  ti  ès-répéte's  ,  et  par  là  même  au  moins  très- 
fa  tigans  ,  compatibles  d’ailleurs  avec  le  maintien  de  la  santé  gé¬ 
nérale.  On  lit,  à  cesujet,  dans  les  Ephe'me'rides  des  curieux  de  la 
nature  (  dec ,  it,  an.  6  ,  1687  ,  obs.  g3,  p.  184  )  ,  l’histoire  d’urt 
éternuement  de  celte  espèce  ,  qui  reproduit  plusieurs  fois  par 
heure  ,  se  prolongea  sans  accidens  pendant  des  années  entières. 
Godefroy -Schubart  nous  a  conservé  même  recueil  (deenr.  1  , 
ann.3,  1672,  observ.  i38,p.  211),  l’histoire  d’une  jeune  fille  de 
dix-septans  qui  éprouva  pendant  plusieurs  nuits  une  sternuta¬ 
tion  qui  sé  répéta  jusqu’à  trois  cents  fois  et  plus  à  chaque  accès. 
Le  tome  vu  de  la  Collection  académique,  partie  étrangère  ,  fait 
encore  mention  d’un  berger  attaqué  d’un  éternuement  assez 
violent  qui  se  réitérait  pendant  le  jour  dix  à  douze  fois  par 
heure,  et  qui  se  reproduisait  aussi  pendant  les  nuits.  Deux 
grains  d’émétique  détruisirent  cette  indisposition  après  dix  ans 
d’existence  ;  mais  l’usage  habituel  de  la  bière,  l’ayant  repro¬ 
duite  chez  le  même  individu,  il  devint  utile  de  la  combattre 
de  nouveau  tous  les  trois  mois  à  l’aide  du  même  moyen. 

Cependant,  si  l’on  fait  attention  à  lasecousse  générale  que  pro¬ 
duit  la  sternutation  ,  secousse  qui  agite  convulsivement  les  pa¬ 
rois  thoraciques,  et  qui,  ébranlant  les  organes  circulatoires 
et  respiratoires  que  renferme  la  poitrine,  retentit  vers  la  tête  de 
manière  à  augmenter  les  sécrétions  lacrymale  ,  salivaire  ,  et  à 
modifier  la  circulation  cérébrale ,  tandis  que,  d’autre  part, 
l’espèce  d’effortqui  l’accompagne  rétrécît  la  cavité  abdominale  , 
agite  et  comprime  les  viscères  abdominaux  ,  on  ne  sera  point 
étonné  des  inconvéniens  et  même  des  dangers  réels  que  l’on  voit 
résulter  de  ces  éternuemens  opiniâtres  et  plus  ou  moins  fré- 
quensdont  les  exemples  nous  ont  été  transmis.  C’est,  en  effet, 
ainsi  que  la  sternutation  est  devenue  dans  un  grand  nombre  de 
cas  cause  de  maladie.  On  l’a  vue,  en  effet ,  produire  des  hé¬ 
morragies  très-graves  ,  des  hernies  ,  l’avortement ,  la  cécité. 
Fabrice  deHilden  (cent,  x,  obs.  24)  rapporte,  à  ce  sujet,  qu’un 
jeune  homme  de  seize  ans  ,  qui  avait  pris  l’habitude  de  se 
faire  éternuer,  ayant  un  jour  éternué  plus  3e  cent  fois,  fut 
totalement  privé  de  la  vue,  sensation  qu’il  recouvra  cependant 
au  bout  de  quelques  jours  à  l’qide  d’un  selon  à  la  nuque  et  de 
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ventouses  appliquées  entre  les  épaules.  Haller  {Elément,  phy- 
siolog. ,  tom.  in  ,  pag.  3o4)  cite  encore  un  cas  dans  lequel  la 
sternutation  très-iépétée  occasions  un  changement  de  direction 
dans  le  globe  de  l’oeil. 

Si  l’on  en  croit  quelques  auteurs,  et  notamment  Albrecht , 
qui  a  consigné  ce  fait  dans  les  Ephéniérides  des  curiqux  de  la 
nature  (dec.  u,  an.  6  , 1687,  obs.  xn  ,  p.  38) ,  la  mort  elle  même 
peut’résulter  de  l’éternuement;  il  raconte  en  effet  qu’un  jeune 
enfant;  chez  lequel  la  sternutation  se  renouvelait  plus  de  cent 
fois  par  heure,  finit  par  en  mourir.  Bonet  ( Sepulchret . ,  I.  1, 
sect.  xx  ,  obs.  17),  Lancisi  (  De  subila  morte ,  page  24  )  1  Mor- 
gagui  (  De  sedibus  et  causis  morbor. ,  epist.  xiv,  art.  xxvii)  , 
font  encore  mention  d’accidens  du  même  genie.  Mais  ne  doit-il 
pas  paraître  très  probable  que  la  sternutation  n’a  produi  t  d’aussi 
funestes  résultats  qu’en  provoquant  larupture  de  quelques  ané¬ 
vrysmes  du  cœur  ou  des  gros  vaisseaux,  ou  en  favorisant  quelque 
cpngestion  cérébrale  chez  les  individus  déjà  très  disposés  à 
d’apoplexie?  On  conçoit  encore  que  l’étranglement  d’une  her¬ 
nie  abdominale  qui  résulteraitde  l’éternuement  deviendrait  fa¬ 
cilement  une  cause  de  mort. 

Ce  que  nous  avons  dit  précédemment  de  plusieurs  des  causes 
de  l’éternuement  nous  permet  d’envisager  ce  phénomène 
comme  symptôme  de  maladie.  C’est  ce  qu’on  voit  en  effet  dans 
3a  rougeole,  la  scarlatine,  le  coryza,  l’épistaxis  ,  lçs. affections 
vermineuses,  générales,  les  vers  des  sinus  frontaux,  etc.,  etc, 
La  sternutation  n’exige  alors  d’autres  soins  que  ceux  que  ré¬ 
clame  la  maladie  essentielle  à  laquelle  elle  se  rattache. 

La  sternutation  devient  enfin  dans  les  maladies  un  signe 
auquel  les  médecins  attachent  plus  ou  moins  d’importance. 
M.  Double  (  Séméiologie  générale ,  ou  traité  des  signes  et  de 
leur  valeur  dans  les  maladies,  tome  11,  p.  75,  in-b°.  Paris, 
,1817  )  fait  remarquer  à  çe  sujet  qu’il  convient  alors  d’envisa¬ 
ger  ce  phénomène- sous  le  rapport  de  f’état  actuel  des  forces 
générales,  et  sous  celui  de  la  secousse  qu’il  imprime  aux  voies 
aériennes  dont  il  tend  à  favoriser  l’excrétion  :  or,  l'éternue¬ 
ment  est  spus  ce  double  point  de  vue  un  bon  ou  un  mauvais 
signe,  suivaut  les  circonstances. 

L’éternuement  est  avantageux  à  la  fin  des  maladies  aiguës  , 
attendu  qu’il  annonce  généralement  le  bon  état  des  forces. 
Ç’est  ce  que  confirment  plusieurs  affections  catarrhales,  à  la 
fin  desquelles  il  survient,  11  paraît  également  favorable  dans 
l’éruption  difficile  des  règles,  et  il  en.  est  encore  ainsi  dans  les 
accouchemens  laborieux,  et  dans  l’bystérie,  comme  l’exprime 
Spécialement  l’aphorisme  d’Hippocrate  :  Mulieri  ab  ulerinâ 
passione  vexalæ  aut  diffieuker  parienti,  slernutati.0  superve- 
iiiens,  bonum ,  (aphor.  xxxv,  sect.  5). 

LVteraueoicnt ,  favotable  à  la.  déiiyrauee,  termine  sotiveni 
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d’ailleurs  les  affections  nerveuses  d’une  manière  très-henreuse  : 
on  l’avunotammentmettrefinauhoquetle  plus  opiniâtre. Fo-, 
restus  (Opéra,  lib.  v,  obs.  i5)encite  un  exemple  remarquable. 
Le  même  auteur  l’a  vu  encore  guérir  une  fièvre  avëc  cépha¬ 
lalgie  violente  (De  symptomatibus Jebrium ,  lib.  vu,  obs.  , 
pag.  2g4)-  Il  regarde  en  général  cette  secousse  comme  avan¬ 
tageuse  dans  les  maladies  graves,  excepté  dans  celles  qui  atta¬ 
quent  les  organes,  thoraciques. 

Le  pronostic  de  la  sternutation  devient  au  contraire  fâcheux 
dans  les  inflammations  fortes  des  viscères  abdominaux,  la 
phthisie,  la  pleurésie,  la  phrénésie,  les  vertiges,  l’épilep¬ 
sie,  etc.,  et  toutes  les  fois  que  ce  phénomène  est  assez  pro¬ 
longé  pour  faire  craindre  la  langueur,  la  syncope,  la  cé¬ 
phalalgie,  l’apoplexie,  la  cécité,  et  les  convulsions,  maladies 
diverses  auxquelles  il  dispose.  ' 

La  plupart  des  relations  d’épidémies  de  fièvres  adéno-ner- 
veuses  notent  l’éternuement- qui  peut  survenir  alors  comme  uu 
signe  de  mort.  C’e&t  pour  cela ,  dit-on  ,  que  s’est  établie  ia  cou¬ 
tume  desaluer  ceux  qui  éternuent,  et  de  leur  souhaiter  l’assis¬ 
tance  du  ciel  dans  l’espèce  de  péril  qui  semble  les  menacer. 
L’éternuemenl  qui  survient,  au  contraire  dans  la  crise  du  typhus 
ou  des  fièvres  putrides  graves,  et  qui  tient  alors,  comme  on 
sait,  à  la  détersion  des  cavités  nasales,  qu’humecte  le  retour 
de  leur  sécrétipn  propre,  est  généralement  d’un  bon  augure, 
et  motive  probablement  l’opinion  vulgaire  qui  regarde  en  gé¬ 
néral  l’éternuement  comme  un  signe  précurseur  de  guérison. 

Dans  les  fièvres  malignes  épidémiques  de  1700,  observées, 
par  les  médecins  de  Breslaw,  la  sternutation  survenue  lié? 
quemment  n’a  point  offert  de  signe  pronostic  certain.  L’issue 
de  ia  maladie  s’étant  montrée  également  alors  favorable  ou 
funeste. 

M.  Double  ( loco  cit. ,  pag.  79)  avance,  d’après  l’observa¬ 
tion  clinique  la  plus  attentive  de  l’éternuement ,  que  ce  signe 
ne  méritait  pas  dans  les  maladies  aiguës  la  faveur  que  lui  ac¬ 
corde  le  préjugé  vulgaire,  et  il  donne  les  deux  propositions 
suivantes  comme  propres  à  éclairer  alors  sur  la  valeur  réelle  de- 
ce  phénomène. 

«  Lorsque  l’éternuement  a  lieu  dès  le  principe  d’une~  mala¬ 
die  aiguë  ,  avant  la  crise  et  sans  complication  d’affection  ca-- 
tarrhale,  on  peut  s’attendre  que  la  fièvre  sera  longue  et. 
grave. 

»  Au  contraire,  lorsque  l’éternuement  se  manifeste  pendant 
ou  après  la  crise ,  même  avec  des  signes  peu  favorables  d’ail¬ 
leurs  ,  c’est  toujours  d’un  bon  augure.  » 

M.  Double  remarque  encore  que ,  dans  les  maladies  avec 
prédominance  des  symptômes  nerveux ,  ce  n’est  guère  qu’au 
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.  déclin  des  phénomènes  ataxiques  que  l’éternuement  se  mani¬ 
feste.  Il  ajoute  enfin  que  l’on  voit  rarement  éternuer  les  ma¬ 
lades  qui  sont  près  de  mourir,  et  qu’au  contraire  on  entend 
souvent  éternuer  ceux  qui  sont  près  de  guérir. 

La  thérapeutique,  qui  possède,  comme  on  sait,  dans  la 
classe  des  slernutatoires  des  moyens  particuliers  de  provo¬ 
quer  l’éternuement,  n’oppose  à  ce. phénomène,  accidentel¬ 
lement  et  vicieusement  développé,  aucun  agent  spécial.  Le 
traitement  de  la  sternutation  symptomatique  rentre  en  effet 
dans  celui  que  réclame  la  maladie  essentielle,  à  laquelle 
il  se  rattache ,  et  le  petit  nombre  de  cas  dans  lesquels  cet  acci¬ 
dent  se  montre  isolément  avec  un  caractère  alarmant  par  sa. 
fréquence  et  son  intensité,  n’offre  d’autres  indications  que 
celles  de  la  plupart  des  maladies  spasmodiques ,  et  notamment 
du  hoquet.  L’étemuement  cède  en  effet  alors  à  l’influence  de 
quelque  contre  irritation,  assez  forte  et  assez  soutenue  pour 
devenir  efficacement  révulsive.  C’est  ainsi  qu’on  l’a  vu  cesser 
par  l’administration  répétée  de  l’émétique,  que  des  ventouses 
entre  les  épaules  et  un  séton  à  là  nuque  se  sont  opposés,  dans 
le  fait  de  Fabrice  déjà  cité,  à  ses  retours  en  même  temps  qu’ils 
ont  remédié  à  la  cécité  qui  eu  était  devenue  la  suite.  On  lui  a 
quelquefois  opposé  avec  succès ,  soit  une  simple  application 
de  sachets  aromatiques  à  la  nuque  (  Actamedic .  Berol. ,  dec.  n, 
vol.  x),  soit  des  frictions  médicamenteuses  sur  les  gencives 
(Decas,  Observ.  méd.,  etc.  ).  Darwin  (  Zoonomie  ou  lois  de 
la  vie  organique  ,  trad.  de  Joseph-François  Kluyskens ,  t.  il , 
p.  3z5,  in-8°.  Gand,  i8n)  avance  que,  quand  l’éternuement 
est  porté  à  l’excès,  on  peutlegue'riren introduisant  del’amidon 
en  ppudré  dans  les  narines.  Nous  ajouterons  enfin  qu’il  suffit 
le  plus  souvent ,  pour  faire  cesser  la  sternutation,  d’éloigner 
les  causés  extérieures  et  locales  qui  la  provoquent  ou  l’entre¬ 
tiennent ,  comme  on  l’a  vu  particulièrement  pour  certaines 
boissons,  et  l’impression  excitante  de  quelques  vapeurs.  L’é¬ 
pistaxis  spontanée  peut  encore,  au  rapport  de  Riedlin  (  Lin. 
med. ,  pag.  1 48  ) ,  devenir  un  moyen  de  solution  de  cet  acci-’ 
dent ,  alors  même  qu’il  se  montre  avec  le  plus  de  force  et  d’o¬ 
piniâtreté; 


meelet,  Est  ne  slernutatio  naturalis  actio?  Paris,  i654 
schneider  (  conr.-vict.  ) ,  De  osse  cribriformi,  etc.  Wulemb. ,  î656- 


1688. 

FORÈST,  'Dlsserlatio  de  stetnutalione.  Arg. ,  1688. 

Hoffmann  { iiaur.  ).  DisserlaiioplarmograpliiapUpiolog/co-patltologica- 
lltcropeulica.  Ail.,  1710. 
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ET5EUCS,  Dissertatio  de  slernulationeprœternaiurati.Ërf.,  1716. 
BUAMius,  Dissertatio  de  more  sternuLanlibus  salutcm,  apprecandi  ej 
origine.  Tigur.,  174a. 

cnzer,  Dissertatio  de  ster  nutatione.  Hal.,  1748. 
ro*TA,  Dissertatio  de  stemulalione.  Basil.,  f]55. 

BUCHNER  (a.  l.),  De  sternutationis  commodis  et  incomniodis.  Hal., 
1757. 

faselius,  Dissertatio  de  causis  stemulationis  ejusque  effectibus.  lence, 
1765. 

sidren ,  Dissertatio  de  stemulalione.  Upsal.,  1779. 

TAN  leempoel,  Dissertatio  de  stemulalione.  Lovan. ,  1788. 

HETZCEC,  Dissertatio  de  slernutatione.  Regiom.,  1796-  ( rcllier } 

STERNUTATOIRES  :  médicamens  qui  ont  la  propriété 
de  provoquer  la  sternutation  ou  l’éternuement.  On  les  confond 
le  plus  souvent  avec  les  errhins,  nom  qui  appartient  aux 
substances  que  l’on  met  dans  le  nez  pour  des  motifs  divers , 
et  qui  ont  effectivement  des  propriétés  différentes,  mucilagi- 
neuses  ,  adoucissantes,  toniques,  etc.  Les  sternutatoires  qu’on 
appelle  encore  ptarmiques ,  ne  sont  qu’une  portion  des  errhins. 
Voyez  ce  dernier  mot ,  t.  xm ,  p.  223.' 

Nous  remarquerons  d’abord  que  la  sternutation  n’est  pas 
produite  seulement  par  des  substances  médicamenteuses  ;  les 
humeurs  âcres  et  claires  que  sécrète  la  muqueuse  des  cavités 
nasales,  la  produisent  souvent  .comme  cela  a  lieu  dans  le  co¬ 
ryza,  etc.  Le  chatouillement  dé  la  même  membrane  a  le  même 
résultat  y  des  gaz  piquans  ont  également  une  propriété  sternu- 
tatoire  ;  d’autres  fois  l’acte  de  la  sternutation  s’exerce  par  une 
sorte  de  sympathie,  comme  cela  a  lieu  dans  (quelques  mala¬ 
dies,  et  dans  ce  dernier  cas ,  on  le  regarde  comme  d’un  augure 
favorable. 

Il  est  probable  qne  les  médicamens  sternutatoires  doivent 
la  propriété  qui  leur  est  particulière,  à  un  principe  âcre  ou  ré¬ 
sineux  qui  agit  avec  promptitude  sur  la  membrane  pituitaire  , 
et  provoque  le  phénomène  de  la  sternutation.  Voyez  ce  mot. 

Les  principaux  sternutatoires  sont  le  tabac  le  plus  employé* 
de  tous  (  Voyez  tabac),  l’asarum  ou  cabaret,  la  marjolaine, 
l’iris,  le  muguet,  la  bétoine,  l’ellébore,  l’euphorbe,  le  plus 
violent  de  ceux  usités  ,'dont  une  petite  quantité  répandue  dans 
une  chambre  et  foulée  aux  pieds  suffit  pour  faire  éternuer  toute 
la  compagnie  jusqu’à  produire  des  accidens  graves,  etc.,  genre 
de  plaisanterie  que  l’on  se  permet  quelquefois  ,  et  dont  on  a 
souvent  lieu  de  se  repentir. 

On  emploie  les  sternutatoires  pour  provoquer  une  sécrétion, 
plus  abondante  de  la  membrane  pituitaire  ;  pour  établir,  au 
moyen  de  l’irritation  qu’ils  provoquent ,  sur  cette  membrane , 
une  dérivation  utile  dans  la  céphalalgie  et  autres  affections 
cérébrales  :  l’éternuement  et  les  secousses  qui  en  sont  le  ré¬ 
sultat  ,  ont  quelques  avantages  contre  ces  dernières  mais  leur 
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excès  et  surtout  leur  violence  peuvent  aussi  causer  des  accidens , 
une  rupture  de  vaisseaux ,  etc. 

L’article  errhins  de  notre  honorable  ami  M.  le  docteur 
Barbier,  contenant  tout  ce  que  l’on  sait  sur  les  sternutatoires, 
nous  avons  dû  nous  borner  à  en  donner  la  définition ,  et  à  ren¬ 
voyer  à  son  travail  sur  ce  sujet.  (f-  v.  m.) 

Éietzger  (  ceorgins-iiallbazar) ,  Dissertatio  de  medicamentis  slernutaloriis  ; 
in-4?.  Tubingœ,  1678. 

vesti  (justns),  Dissertatio  de  sternutatoriorum  usu  et  ahusu;  in-4°.  Er~ 
for  dire,  1696. 

ceause  (nndolphns-cnilielmus),  Dissertatio  dénatura  et  usu  sternulato- 

hoffmaxn  (rridericns),  Dissertatio  de  pulverum  sternutatoriorum  usu  et 
abusu;  m-/Ç.  Halœ,  1700.  ' 

Mayer  (  Goaotredus-David,) ,  Gutta  rosacea  errkini  usu  curala.  V.  Ep/ie- 
merid.  Academ.  Nalur.  Cùriosor.,  1712,  eentür.  fetii,  p.  289. 

XHERtr  (johannes-Fridericns),  Catarrhus  suffocativus  sternutatorio  cu- 
ratus.  V.  Ephemerid.  Academ.  Natur.  Cùriosor.,  1712,  ceniur.  1  et  11, 
p.  322. 

XHAGT1NGH  (i.),  TVdameeming  vvegens  de geluiJsige geneezing  van  eene 
amaurosis  door  het  gebruik  der  snuif-poeders ;  c’est-à-dire.  Observation 
d’une  amaurose  guérie  par  l’usage  d’uné  poudre  sternutatoire.  V.  Mémoires 
de  la  société  hollandaise  formée  sous  la  devise  :  Servandis  civibus ,  qua-, 
trième  partie,  (v.) 


STERTOR.EUX ,  adj. ,  bruyant ,  râlant  :  se  dit  de-  la  res¬ 
piration  accompagne'e  de  bruit  cause'  par  le  mouvement  des 
mucosités  soulevées  par  l’air,  dans  la  trachée.  {  Voyez  râle  , 
t.  xlvii  ,  p.  i56).  C’est  ordinairement  un  symptôme  fâcheux. 

(F.  V.  M.) 

STETHOSCOPE,  s.  m.,  dérivé  de  arn&oç ,  poitrine  ,  eide 
CMtrea  ,  j’examine  :  nom  d’un  instrument  destiné  à  l’examen 
de  la  poitrine,  c’est-à-dire  à  l’audition  des  sons  ou  des  bruits 
variés  et  à  la  perception  des  mouvemens  intérieurs  ,  dont  elle 
est  ou  peut  devenir  le  siège,  soit  dans  l’état  de  santé,  soit 
dans  l’état  de  maladie.  Ce  mot  exprime ,  aussi  exactement  que 
les  mots  microscope  ,  télescope,  etc. ,  l’emploi  particulier  de 
l’instrument  auquel  il  s’applique.  Il  ne  saurait  être  remplacé 
par  celui  de  pectoriloque  adopté  primitivement,  et  au  sujet 
duquel  a  été  décrit,  dans  ceDictionaire,  \e ste’thoscope. Celui xi 
d’ailleurs  doit  être  réservé  ,  sous  une  forme  adj  ective,  pour 
qualifier  les  individus  dont  la  poitrine  parle  en  quelque  sorte, 
ou  présente  le  phénomène  de  la  pectoriloquie.  Voyez  ce  mot. 

La  découverte  du  stéthoscope  est  due  à  M.  Laënnec. 
Avant  l’époque  où  parut  son  Traité  de  V auscultation  médiale. 
(ouvrage  précieux  ,  non  moins  en  ce  qui  concerne  ce  nouveau 
mode  d’exploration,  que  par  les  vues  qu’il  contient  sur  divers 
points  de  l’anatomie  pathologique  et  de  l’étude  pratique  des 
maladies  ) ,  à  peine  osait-on  admettre  la- possibilité  mêmes  du 
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phénomène  physique  sur  lequel  est  basé  Posage  de  cet  instru¬ 
ment;  savoir,  l’appréciation  à  travers  les  parois  pectorales  des 
sons  et  des  mouvemens  produits  dans  leur  enceinte. 

Hippocrate  cependant  avait  parlé  de  la  succussion  de  la 
poitrine  comme  moyen  de  rendre  .sensible  à  l’oreille  la  pré¬ 
sence  d’un  liquide  épanché  dans  celte  cavité ,  phénomène  cons¬ 
tant  toutes  les  fois  que  l’accumulation  d’un  fluide  aériforme 
vient  compliquer  cet  état  morbide.  Les  vibrations  remarquables 
qu’impriment  h  la  poitrine,  surtout  chez  les  enfans ,  certaines 
lésions  du  système  respiratoire  ,  telles  que  le  catarrhe  pulmo¬ 
naire  intense,  le  croup,  etc.,  n’avaient  pas  échappé  non  plus 
aux  observateurs  attentifs.  On  avait  reconnu  enfin  que  l’appli¬ 
cation  immédiate  de  l’oreille  sur  la  région  du  cœur  pouvait 
fournir,  suri’état  physiologique  pu  pathologique  de  cet  organe', 
des  notions  plus  précises  que  la  seule  application  de  la  main 
ou  1’éi.ude  des  signes  généraux.  Mais  ces  faits  ,  coatéstés  par 
les  uns,  peu  appréciés  ou  mal  interprétés  par  d’auLres,  n’avaient 
fixé  l’attention  que  d’un  assez  petit  nombre  de  praticiens  ;  et, 
je  le  répète,  des  physiciens  allaient  jusqu’à  révoquer  en  doute 
la  réalité  de  ces  diverses  perceptions  lorsqu’il  ne  s’agissait  déjà, 
plus  que  d’expérimentfer  pour  s’en  convaincre. 

A  peine  la  découverte  deM.  Laënnec  fut-elle  connue  qu’elle 
excita  l’aueution générale. Si  quelques  médecins  compromirent 
assez  leur  jugement  et  la  dignité  même  de  leur  caractère  pour 
-ip’y  trouvei  qu'un  sujet  de  caricature  ou  de  plaisanterie,  le  très- 
grand  nombre  au  contraire  s’empressa  d’accueillirun  moyen 
qui  promettait  d’éclairer  le  diagnostic  d’un  ordre  important 
de  maladie;  et  lé  public,  loin  de  repousser  par  le  ridicule, 
çomme  on  nous  en  menaçait  ,  ceux  qui  se  dévouaient  à  ce 
nouveau  genre  de  recherches,  parut  embrasser  avec  reconnais¬ 
sance  l’espoir  d’un  nouveau  bienfait.  3e  puis  le  dire,  d’apiès 
ma  propre  expérience,  l’introduction  du  stéthoscope,  dans 
la  pratique  médicale  ,  ne  souffrit ,  de  la  part  des  malades  , 
aucune  cspède  d’opposition;  s’il  n’est  encore  entre  les  mains 
que  d’un  trop  petit  nombre  de  personnes  ,  des  obstacles  dé¬ 
pendons  des  médecins  seuls,  en  sont  donc  la  cause  :  et  com¬ 
ment  s’en  ctonner  lorsque  la  percussion,  pratique  aussi  utile 
que  simple  dans  sou  application,  n’a  pu  triompher  complè¬ 
tement  encore  de  ces  mêmes  obstacles  ,  malgré  le  crédit  im¬ 
posant  que  lui  ont  donné  le  nom,  l’exemple  et  les- nombreux 
disciples  de  M.  Corvisart  ? 

Ces  obstacles  qui ,  de  tout  temps  ,  ont  retardé  l’admissionou 
la  propagation  ,  des  découvertes  même  les  plus  heureuses,  sont, 
d’une  part,  la  prévention  défavorable  qui  s’attache  presquetou- 
joursaux  choses  nouvelles,  de  l’autre,  l’intérêt  et,  plus  encore, 
%  paresse.  Je  ne  m’arrêterai  pas  à  les  combattre  ;  ils  sont  tout 
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puissans,  il  est  vrai ,  sut  la  multitude  ,  mais  ils  n’existent  point 
pour  les  esprits  droits  et  éclairés  qui,  tôt  ou  tard,  finissent  par 
lui  commander. 

A  l’époque  où  prit  place  dans  le  Dictionaire  l’article  pecto- 
riloque,  l’expe'rience  n’avait  point  encore  sanctioné  l’utilité 
réelle  du  nouvel  instrument  proposé  par  M.  Laënnec':  quelque 
méritée  que  fût  la  confiance  qu’avaient  acquise  à  ce  médecin 
ses  précédens  travaux  ,  ne  pouvant  anticiper  sur  les  résultats 
de  cette  expérience,  il  fallait  se  borner  à  faire  connaître  avec 
exactitude ,  mais  comme  de  simples  assertions,  les  résultats  aux¬ 
quels  il  était  parvenu,  sans  d’ailleurs  prétendre  les  soumettre 
à  un  autre  examen  que  celui  d’une  saine  logique.  C’est  ce  qui  a 
été  fait  à  l’article  précité,  où  l’on  trouve  sur  l’auscultation  mé¬ 
diate  considérée  comme  moyen  d’investigation  des  affections  de 
poitrine,  une  description  précise  du  stéthoscope,  des  détails, 
suffisans  sur  la  manière  de  s’en  servir  ,  l’indication  des  difféé 
rens  sons,  bruits  ou  mouvemens  dont  il  fait  acquérir  la  con¬ 
naissance,  celle  enfin  des  circonstances  où  il. est  applicable, 
et  des  données  qu’il  fournit  dans  l’étude  d’un  grand  nombre 
de  maladies.  Voyez  pectobiloque. 

Je  n’aurais  pas  eu  à  revenir  sur  cet  objet,  si  les  nombreux 
essais  auxquels  se  sont  livrés  depuis  un  grand  nombre  de 
médecins  distingués,  parmi  lesquels  je  n’ose  me  compter, 
MM.  Récamier,  Cayol ,  Husson ,  Lermiriier  ,  de  Kergaiadec,. 
Bricbeteau,  Àndral,  etc.,  île  semblaient  propres  à  détruire 
tous  les  motifs  de  doute  qui  ont  été  exposés  dans  le  dernier 
paragraphe  de  l’article  en  question,  ou  à  suppléer  au  silence 
que  commandait  alors  une  sage  réserve.  Il  importé  donc  d’ati- 
noncer  ici  que  tous  ou  presque  tous  les  phénomènes  indiques  par 
M.  Laënnec ,  ont  été  depuis  vérifiés ,  et  prennent  rang  aujour¬ 
d’hui  ,  pour  ceux  du  moins  qui  ont  l’habitude  du  stéthoscope, 
parmi  les  signes  les  plus  évidens  des  maladies;  qu’ainsi  l’ins- 
tani  judicieusement  prescrit  par  M.  Méral  pourTintroduction 
de  cet  instrument  dans  la  pratique  médicale  parait  être  arrivé , 
et  que  la  connaissance  plus  exacte  que  l’on  a  de  ses  applica¬ 
tions,  doit  prévenir  désormais  les  fausses  conclusions  aux¬ 
quelles  il  redoutait  que  certains  esprits  ne  se  laissassent  entraî¬ 
ner  :  méprises  d’ailleurs  qui  sont  loin  d’appartenir  plus  au  sté¬ 
thoscope  qu’à  tout  autre  moyen  d’investigation,  et  qui  souvent 
attestent  bien  plus  l’ignorance  de  ceux  qui  les  commettent , 
que  l'imperfection  de  nos  instrurnens.  C’est  par  erreur,  au 
reste  ,  qu’on  a  dit  «  que  la  méthode  de  l’auscultation  médiale 
n’est  d’aucun  résultat  pour  le  traitement  des  maladies  «  puis¬ 
que  l’on  éclaire  celui-ci  toutes  les  fois  que  i’ou  perfectionne  le 
diagnostic. 

Qu’il  me  soit  permis  de  rappeler  à  celte  occasion  un  principe 
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ti'op  souvent  me’connu,  il  est  vrai, mais  qu’on  n’objecterait  pas 
avec  plus  de  justice  au  stéthoscope  qu’à  la  percussion  ou  à  tout 
autre  moyen  de  diagnostic  r  c’est  qu’une  maladie  ne  consiste 
point  en  un  symptôme,  mais  dans  un  trouble  ou  une  lésion 
quelconque  rendue  manifeste  par  un  ensemble  et  une  succession 
de  phénomènes  ;  en  sorte  que,  le  diagnostic  de  cette  maladie  ré¬ 
sulte  de  l’appréciation  exacte  de  ces  divers  phénomènes,  et 
non  de  l’existence  de  tel  symptôme  ou  de  tel  signe  en  particu¬ 
lier.  Ce  serait  donc  à  tort,  et  contre  le  voeu  de  M.  Laënnec  lui- 
même,  que  l’on  voudrait  baser  sur  le  stéthoscope  seul  la  con¬ 
naissance  des  diverses  lésions  de  la  poitrine.  Si  cet  instrument 
peut  quelquefois  suffire,  s’il  fournit  surtout, dans  plusieurs  cir¬ 
constances,  des  données  plus  évidentes  et  plus  certaines  que  la 
plupart  des  autres  sources  de  diagnostic,  il  importe  néanmoins 
de  ne  le  considérer  en  général  que  comme  un  simple  auxiliaire 
dont  l’utilité  ne  doit  pas  faire  exagérer  l’importance  ;  de  bien 
savoir  qu’il  n’est  pas  destiné  à  remplacer  tous  les  autres 
moyens ,  mais  à  concourir  avec  eux ,  soit  pour  rectifier 
leurs  indications,  soit  pour  les  confirmer  ou  les  étendre;  qu’on 
ne  doit  pas  plus  par  conséquent  lui  sacrifier  la  percussion, 
qu’il  ne  doit  être  sacrifié  à  elle;  qu’enfin ,  et  surtout,  son  ap¬ 
plication  ne  doit  jamais  faire  perdre  de  vue  l’étude  même  des 
phénomènes  morbides,  par  laquelle  seule  les  anciens  ont  su 
porter  si  loin  le  diagnostic  et  le  pronostic  des  maladies. 

L’ouvrage  de  M.  Laënnec  prouve  surabondamment  que  l’étude 
du  stéthoscope  est  loin  de  lui  avoir  fait  négliger  celle  des  ma¬ 
ladies  considérées  en  elles-mêmes;  et  l’exemple  des  partisans 
distingués  de  la  percussion  ,  au  nombre  desquels  se  trouve  l’au¬ 
teur  de  l’article  pectoriloque ,  atteste  aussi  qu’on  peutemployer 
des  moyens  physiques  sans  s’écarter  de  la  marche  hippocratique 
de  l’étude  des  maladies.  Le  tableau  qui  a  été  présenté  des  prin¬ 
cipaux  phénomènes  dont  lestéthoscope  révèle  l’existence,  et 
des  signes  que  l’observation, en  a  déduits,  démontre  lui-même 
la  nécessité  de  ce  concours  de  tous  les  moyens  d’investigation 
déjà  connus,  puisque  chacun  de  ces  phénomènes  peut  devenir, 
dans  un  certain  nombre  de  maladies,  un  élément  de  diagnostic 
dont  la  valeur  réelle  dépend  de  la  considération  des  autres 
symptômes  auxquels  il  est  associé. 

Je  terminerai  en  disant,  pour  répondre  encore  à  quelques- 
unes  des  objections  dont  le  stéthoscope  a  été  le  sujet  :  que  cette 
éducation  de  l'oreille ,  que  son  emploi  judicieux  nécessite  ,  est 
loin  d’être  aussi  longue  et  aussi  difficile  qu’on  a  pu  le  croire 
alors  que,  renfermé  dans  un  trop  petit  cercle  d’individus,  l’u¬ 
sage  de  ect  instrument  ne  pouvait  être  démontré  et  transmis 
par  la  tradition  orale  et  l’exemple  ;  qu’une  élude  de  quelques 
mois  dans  un  grand  hôpital  suffit  communément  jmur  en  faire 
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acquérir  l’habitude  ;  que  son  usage  exige,  il  est  vrai ,  du  tact,' 
du  jugement ,  et  du  dévouement  pour  les  malades',  niais  qu’on 
n’est  point  médecin  sans  ces  trois  qualités;  qu’enfin  lé  stéthos¬ 
cope ,  jugé  et  apprécié  par  d’excellens  esprits,  ne  peut  avoir 
désormais  pour  détracteurs  que  les  sourds  ou  ceux  qui  ne  veu¬ 
lent  pas  entendre. 

LAËNNEC  (b.  T.  H.),  De  l’anscnltation  médiate,  on  Traité  da  diagnostic  de* 
maladies  des  poumons  et  dn  cœur,  fondé  principalement  sur  ce  nouveau 
moyen  d’exploration;  u  vol.  in-8".  1819. 
raolt.  Considérations  générales  sur  les  signes  diagnostiques  des  maladies  du 
«oettr  et  du  poumon;  in-4°.  1819  ( Thèses  de  tafaculléde  médecine  de 
Paris).  (de  leks) 

STHÉNIE  ,  s.  f. ,  sthenia ,  force  :  mot  employé  par  Brown 
pour  désigner  l’état  inflammatoire  ,  ou  au  moins  l’excès  dé 
vitalité  des  parties.  r  (f.  v.  h.) 

STHÉNIQUE,  adj. ,  sthenicus  ,  doué  d’un  excès  de  force  : 
c’est  le  nom  que  Brown  donne  aux  maladies  opposées  à  l’as¬ 
thénie.  Voyez  ce  mot,  toaa.n,  pag. '4oi.  (r.v.  m.) 
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